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NUM. 5.°

lil'esent.es los sefiores Ap:n icio, Barreto, Gar-
ina, ‘Osorio, Plata ‘A., Rocha C. y Rengifo, se
esion & las siete y medn de la noche.

raron luego los seciiores Gémez, Pizarro, Sdenz,
IMontoy'm y Corredor. Estaban excusadoslos
Zerda, Tamayo, Sarmiento, Bayon y Ospina.
lectura: 1 ° Al acta de la sesion del 6 de Abnl

na parte “de su mfox me; y mamfesto no
rminado afin, tanpo por lo extenso de la cues-
se habmmsometxd 4 su estudio, como porque
, dntes de"iteniunarlo, que la Sociedad le diese
asluces sobre la naturaleza de la alteracion anatomo-
gica de dlchos higados, y sobre la importancia del

Ilado en los enfermos, caya histo-
servx&b' de b:rse _para hacer en su informe las

——EL j.lig do perteueclente dla seguuda
s voluminoso, de un color amarillo de paja,
con ‘bordes obtusos, ¥ tales son los carac-
utores al hig'\do grasoso examina-
. En cuanto 4 la sintomatologia, ; el
imiento febril. que se observé en_los pacientes, de-
derd de la lesion del higado, 6 mds bien de la presen-
. de los tubérculos Hhallados en el peritoneo ?

mR S ‘C.——Para terminar mi informe he reser-
natomo—patolégico de la degeneracion
¥y la.descripcion, aunque sea ripida de esta
'nifedad, considerada como una entidad mérbida dis-
uellas que la engendran y la complican, oscu-
e} cox'lsiguiente, su sintomatologia. Enténces
1scut,n', y tal vez decidir, si las alteiaciones

oide, & si ‘mis bien forman otra especm, propia 4
auestro clima, 6 que se confunda con las ya descritas por
s patologistas europeos.
Creo que - los' dos casos observados pertenecen 4 la
ggeneracmn ceruminosa con una sintomatologia especial
uestro clima, 6 modificada en el un caso por la peri-
s tubercalosa,- Y en el otro por la presencia de tu-
Ibérculos miliares en el pulmon y en otras partes del
~eunerpo. No creo que en dichos casos haya habido infla-
ion del higado, ni cirrdsis, ni hlpertroﬁa simple, ni
hlpgrtroﬁa‘oon trasformacion 6 sustitucion grasosa, Bajo

“que tal vez es muy frecuente en Bogotd,
-porque ella es curable, segun lo asegura Frerichs, quien -

este Giltimo punto de vista, no estoy de acuerdo con el
senior doctor Garcia, respecto 4 la naturaleza grasosa del
segundo higado, porque en esta alteracion el 6rgano no
aumenta de consistencia, ni sus granulaciones dejan de
ser perfectamerite distintas en las partes no invadidas
por la grasa, y esto se reconoce ficilmente 4 primera
vista. Ademas, se sabe que la degeneracion grasosa no
se revela casi por ningun sintoma durante la vida, y ella
no causa la muerte. En la generalidad de los casos de-
pende de una tuberculizacion crénica, y en el especial de
que nos ocupamos, el bazo estaba profundamente altera-
do por la presencia de nficleos blanco-amarillentos de
una materia que es enteramente idéntica por su aspecto
y demas cualidades fisicas y‘ aun quimlcas 4 la sustancia
amiloide. Tengo la conviccion de que si desechamos la
idea de una degeueracion amiloide en los dos casos men-
cionados, habrd que aceptar una nueva entidad mérbida,
propia 4 nuestro pafs, 6 por lo ménos no descrita aun
suficientemente por los nosbégrafos europeos. XEs cierto
ique en el primer caso la peritonitis tuberculosa puede
haber causado o porlo ménos acelerado la muerte ; pero

‘en el segundo, en el cual durante la vida parecia perfec-

tamente bien caracterizada una hepatitis, no habia ver-
dadera peritonits, sino mmplemente tubérculos aislados
en el ’mesenteuo

Importa mucho llamar la atencxon hdcm la degenera-
cion amiloide del higado y de otros varios érganos, no
solamente por ser esta una lesion que no conociamos y
sino tambien

relaciona la historia de un enfermo que, atacado dos oca-
siones por esta enfermedad, fué curado én dmbas por las
preparaciones de yoduro de hierro.

. Dr. Osorro.—Son muchas las analogfas que presenta
la enfermedad que nos ocupa con los sintomas dados por
Bazin i la peritonitis escrofulosa, y los presentados por
Budd como pertenecientes 4 lo que él llama délatacion
escrofulosa 6 deg racion alb inoidea del Figado.
Frerichs no da en la cirrdsis amiloide sintoma alguno
que pueda distinguirla durante la vida ; dice que las mds
de las veces es acompafiada de tubérculos, la carie de
los huesos y la sffilis.

La sustancia amiloide es considerada por Virchow co-
mo un hidro-carburo, por Meckel como un producto de
la descomposicion de la colesterina, y Frerichs dice que
el ontenido de las células desaparece, y que ellas mismas
asi degeneradas forman un agregado en el cual no es
posible distinguir sus paredes. La inyeccion no penetra
en los capilares de la arteria hepidtica, y el vaso capilar
degenerado presenta el aspecto de un cilindro finico, liso
¥y sin textura aparente.

Yo he encontrado una gran cantidad de tejido fibro-
so en el higado que corresponde al primer caso presen-
tado por el doctor Garcia. Ademas, no se ha podido
obtener la reaccion especial que dan el yodo y el dcido
sulffirico sobre la sustancia amiloide. La marcha ha sido
riapida en los casos presentados, miéntras que en la ciré-
sis amiloide nos dice Frerichs que es lenta,

Por otra parte, la sintomatologia dada por Budd 4 las
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Jesiones anatomo-patolégicas del higado que él designa
con los nombres de dilatacion escrofulosa 6 degenera-
cion albuminoidea, se asemejan mucho 4 los que presen-
ta el higado de que.nos ocupamos. Los sintomas sefala-
dos por Bazin en la peritonitis tuberculosa se asemejan
tambien. ;No podria ser la enfermedad de que se trata
una degeneracion albuminoidea bajo.la influencia del
tubérculo ? £y ; >
Recordemos tambien las dificiles teorias que se han
emitideo sobre la sustancia amiloide. Hoy se cree, porlas
experiencias de Schmonidt sobre todo, que tiene los ca-
ractéres de los albuminatos. ;Xl tiempo no hard volver
4 tomar como punto de partida las ideas de Portal, y tal
vez 4 considerar la ‘¢irrésis amiloide como una entidad
que no tiene' suficientes titulos para figurar conio espe-
cial 2 No conociendo. los trabajos originales de Becque-
rel, nada puedo decir sobre su cirrésis que yo llamaré
hipertréfica, ; no serd esta de la-misma naturaleza: de la
albuminoidea ? ke
Dr. Rocua C.—Portal deseribié el infarto albuminoso
del higado como dependiente dela eseréfula; mds tarde
se sucedieron expresiones diversas, hasta que Virchow
describié 1a reaccion caracteristica de esa alteracion ‘que

&1 dijo era idénticaal almidon 6 4 la'materia glicogénica
del higado; 6. sea un_hidro-carburo por su composgicion |

elemental. Luego se demostr6:qué’la sustancia amiloide
era distinta de la glicogénica, que en ella habia azée ade-
‘mas del hidrégeno y del carbono, y que por consiguiente
se aproximaba por su composicion quimica 4 los-albumi-
natos 6 4 las sustancias proteicas. Pero esto no quiere
decir que lo descrito hoy con este nombre sea distinto
de’lo descrito anteriormente con otro. No creo, como el
doctor Osorio, que la degeneracion amiloide desapare-
cerf del cuadro anatomo-patolégico de las lesiones del

higado ; tal vez el nombre desaparezca, pero quedard:

siempre la alteracion que lo recibié formando un tipo es-
‘pecial tan bien caracterizado anatémicamente, como lo

es la pulmonia, por ejemplo.

La Presidencia dispuso luego que se suspendiera la dis-
cusion hasta que el informe estuviese terminado; y la
Sociedad pasé 4 ocuparse del que acababa de presentar
ol sefior doctor Sdenz sobre el trabajo de quinas del
sefior doctor Osorio, el cual dice asf:

SENORES MIEMBROS DE LA So01EDAD Miépica pE BocorAi.

Comisionado por vosotros para informaros sobre la monografia
de las quinas de los Estados Unidos de Colombia, eserita por el sefior
doctor Nicolas Osorio, tengo la honra de presentaros, aunque con
suma desconfianza, el resultado de mi trabajo.

Debo declarar, ante todo, que los conceptos que emito no son
mios, . por. cuanto gue‘no me he creido suficientemente capaz para

juzgar un trabajo de esta clase. Con tal motivo he consultado con el
autor que hoy da la ley, puedo decirlo, en esta materia: nuestro
sabio compatriota el sefior Triana, en sus “Nuevos estnudios sobre
las quinas; ” y es basado sobre los datos que él trae, que he formado
opinion de la'memoria de que se trata.

Despues de haber leido detenidamente el trabajo del sefior doctor
_ Osorio, he podido deducir: que es el resultado de un largo, laborioso

v sostenido estudio ; que sunficleo estd casi completamente de acuer-
do con lo que trae el autor aludido, con excepcion de algunas clasi-
ficaciones; que el nfimero de las espacies de Cinchonas colombianas
que describe el sefior doctor Osorio, es mayor que el que elgenor
Triana presenta, es decir, mayor .que el aceptado hoy por el Insti-
tuto de Francia y la Sociedad boténica de Loéndres. Estas son laZan-

i is y la barb is ; miéntras.que las descritas en

_cifolia, la_, Y

a ia son la de e vera (var. almaguerensis y z %
1a barbacoensis, la lancifolia, la cardifolia y una cuya corteza da qui-
idi Lo trario de con las especies del género cascarilla ;

en la memoria se encuentran trece, 4 las que deben agregarse nueve
més que menciona el.sefior Triana.

Si Ila Sociedad y el autor convienen en que se hagan las modifica-
ciones indicadas, ademas de algunas otras relativas 4 la parte que
trata de los alcaloides, vuestra comision :

CONSIDERANDO :

Que ese trabajo estd 4 la altura de los conocimientos actuales en

esta parte de la botdnica, 4 la vez que puede ser comprendido por

1a generalidad de las gentes;
*Que 4 esta clase de estudios, desgraciadamente muy poco enten-

didos en nuestro pafs, debe dédrsele la mayor publicidad posible,

tificos

tanto para inculear los principios ci en esta materia, hoy
conocidos solamente por un ntmero reducido dé personas, ¢omo para
estimular 4 los hombres amigos de las ciéncias, para hacer conocer
el mérito de la memoria, y para de alguna manera presentar al

autor una especie de premio; y {1
Que dichos conocimientos, una vez divulgados, harian un notable

bien 4 nuestra patria :
0S PROPONE:

1.° Acéptase la memoria presentada por el sefior doctor Nicolas
Osorio sobre las quinas de los Estados Unidos de Colombia, dén- °
sele las gracias por su importante trabajo ; y.

2.° Publiquese en el periédico de la Sociedad.

Bogotd, Abril 1.° de 1873.—Seéficres miembros. *

S N. Sienz.

Despues de leido se puso en discusion. y

Dr. SAenz.—El trabajo sobré'el ‘cual! me ha tocado
informar, lo he hallado conforme & la ciencia y 4 los tra-
bajos del sefior Triana ; mas, para que quede mis com-
pleto, propongo que el autor considere la Cinchona cor-
daminea y las variedades almaguerensis y, pitayensis
entre la Uinchona lancifolicc verdadera de Matis; que
afiada algunos. .géneros de cascarillas que figuran como

sin6nimos y que deben considerarse como especies dis-

tintas, y ademas, en cuanto & los alcaloides; mencionar
la cinchonidina. :

Dr. Osorro.—Las observaciones hechas por el doctor
Sdenz no son sustanciales, son mdas bien rectificaciones
que agradezco y .tendré en cuenta para revisar mi traba-
jo dntes de publicarlo. T er y

.La Sociedad aprobé las proposiciones con que termina
el informe, adicionando la 2.* de este modo :  junto cowr
el informe de la comision.” i o S 7

Siendo las diez de la noche se levanté Ia sesion.

El Secrétario, A, APARICIO.

REVISTA EXTRANJERA.

MEDICINA INTRAUTERINA -+ ~
en el tratamiento del catarro uering cfénico, par W. 8. Playfair.
(Lancet — Léndres, Enero 4 dg 1873.—Extracto.)
LECCION PRIMERA — PARTE PRIMEkA, i

Las ventajas y desventajas, el peligro y la seguridad de la me-
dicacion local del interior del iitero, han sido muy discutidas en los
ditimos afios por ginecologistas eminentes, especialmente en
América. No puede negarse que esta medicacion aiin no ha sido
suficientemente estudiada en este pais, aunque su importancia
es inmensa por la utilidad que tiene en ciertos. casos obstinados y
rebeldes a todo tratamiento. Acostumbrados 4 mirar Jas maniobras,
del interior del iitero con temor, tenemos un terror verdadero por
este meétodo que la generalidad cree temerario. Por otra parte, la
exageracion que ha habido en dar tan solo importancia 4 la infla-
macion del cuello, y 4 menospreciar otras condiciones morbosas,
ha desprestigiado esta clase de medicaciones. Vino enténces la
reaccion, y. como lo dice uno de nuestros médicos eminentes, “la
ulceracien de la matriz, tan comun en otro tiempo, ha cedido el
lugar 4 las desviaciones.” Esta ‘asercion interpreta un hecho
correctamente : que la misma atencion exagerada que se ponia en
las ulceraciones superficiales de la matriz, se. pone hoy en estu-
diar sus desviaciones, siendo las unas y las otras frecuentemente
secundarias. =

Mi intencion es.tan solo dirigir l1a atencion de ustedes i las
variedades de esta medicacion, no discutidas adn en nuestras
obras, y el combatir las objeciones’ que generalmente se les ha-
cen. Los casos en los cuales se aplica son los descritos con los
nombres de catarro utérino crénico, endo—cervicitis, endo-metritis
y leucerrea uterina. La naturaleza de muchas de estas enferme-
dades es complicada ; pero, el sintoma méas prominente al examen,
es un flujo abundante, felatinoso, tenaz como clara de huevo,
generalmente acompaiiado de la erosion del cuello, que se encuen-
tra sin epitelio, y que en casos antiguos presenta un aspecto gra-
nular hipertrofiado, rojo y da sangre al menor roce. Estas modifi-
caciones exteriores son las mismas que existen en el cuerpo y en
el cuello del dtero; y es porque la curacion de aquellas es de
poca monta y solo daria, que deb recurrir 4 la medi-
cacion intrauterina. Fstas no son las tinicasalteraciones.

Con mucha frecuencia hay un cambio notable en el cuerpo del
ttero : ingurgitacion é hipertrofia por la exudacion plastica inters-
ticial, tanto del cuerpo como del cuello, y algunas veces flexiones
concomitantes hécia adelante & hécia atras. Estas condiciones
morbosas tienen por punto de partida las congestiones 6 inflama-
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que frecuentemente sobrevienen de un modo insi-
a preniez, y que faciles de curar en su principio,
la salud de la enferma. Puesto que la secrecion
ra que no solo el cuello, sino tambien el inte-
n condiciones patologicas, no pedemos espe-
‘sufrimientos del enfermo, 4 no ser que modifi-
pperficie mucosa por"medio de aplicaciones topi
2emos en otras partes del cuerpo cubiertas por
sta clase. Con frecuencia vemos enfermas invili-
n tratamiento de muchos meses y aun afios, por
ijuel. escarificaci céusticos y tonices, que
n una mejoria transitoria. Ista pintura nada tiene
concuerda con la idea de Scanzoni que dice, que
o curar un caso de leucorrea uterina abundante
muchos anios. Segun él mismo, al descuido de la en-
yen muchas mujeres cierta debilidad de cuerpo y
atormenta toda su vida y les causa ataques histéricos.
f}:;, de la membrana inucosa es complicada, y 4 mis
ades cervicales, tenemos el sin ndmero de canales
7 mucosos que cubren la membrana del cuello, asi
L euerpo del dtero. Clinicamente hablando, es de impor-
nd 2 el saber si la mewnbrana del cuello 61a del cuer-
na 1 ; pues nuestros remedios deben aplicarse
pgion. Es de notarse que en casos antiguos de
terina, tanto el orificio uterino como la cavidad cervi-
iertos, permiten la introduccion de la sonda, la cual se
in facilidad en la cavidad del cuerpo, lo que nos demuestra
on. La abertura del canal y del orificio disminuyen 4 me-
ue la enfermedad cede. Esto prucba que la leucorrea uterina
el resultado de la acumulacion mucosa debida al
e oponen 4 su salida las flexiones, como lo sostiene
Graily Hewitt. Este autor explica el beneficio:de la me-
Jintrauteri ? _por la dilatacion del orificio y por el ende-
e

el L il 4
discutir las varias formas de medicacion intrauterina,
cialmente : 1.° en que no recomiendo a la ventura esta
sino en los casos en que la leucorrea es sumamente
te, y of ginada en la cavidad uterina mas alla del orificio,
s del cnal corre, y aun entbnces, solo en los casos rebeldes
métodos curativos; 2.° en que nunca la adopto, 4 no ser
probabilidades de gque la matriz la tolerara impune-
2 bstengo de ella siempre que la menor sensibilidad
2 ¥y entdnces, por medio del reposo, sangnijuelas, y
‘aplicacion de pesarios calmantes 6 de lechinos de hilas em-
zlicerina, combato la congestion 6 inflamacion conco-
te 6 antigua. Del mismo modo procedo si hay
la region de los ligamentos anchos, & adherencias
e circunferencia uterina. Sin_duda debo 4
1 visto durante cuatro aftios que hace

caso en el cual la medicacion

3.° en que esta medicacion no
2 to local 6 constituci 1 que el
0 que, por el contrario, la considero tan
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étﬂesctlbir 4 ustedes los varios métodos de aplicar reme-
) interior del itero. El medio que més naturalmente se pre-
fué la inyeccion de liquidos convenientes, y las investiga-
e los autores modernos demuestran que la practica es muy
igua : Hipoerates (la usé para desprender pedazos de placenta
dherentes al dtero. El uso sistemaitico de ellas data tan solo de
© treinta afios a4 esta parte.
1edio llena muy eficazmente la aplicacion tdpica de cunal-
gente &4 la ‘mucosa uterina. Ninguna dificultad presenta
ocion, pues una sonda con varios agujeros en su extremi-
a jeringa sirven para esto. Muchas objeciones se han
st@ método, y el ndmero de casos, desgraciadas conse-
e é], hacen dudosa la admision de este tratamiento como
inario. Se ha dicho, que él produce la inflamacion de la
{ terina, pero lo mismo puede objetarse a la medicacion
intra—uterina. Mis grave es el inconveniente sefialado del paso
‘al traves de la trompa de Falopio del liquido inyectado, provocando
si.una peritonitis aguda. Que en algunos casos esta desgracia
a:sucedido, es posible. Las experiencias de Henning y de Vi-
de Cassis hechas sobre el cadaver, demuestran que, por grande
sea la fuerza con que se inyecta un liquido solo atraviesa las
pas. cuando el cuello uterino se ata fuertemente al derredor
ico de la jeringa; si no el liquido refluye hécia la vagina.
lenning observé que en inyecciones de tinta azul hechas con
rza moderada, la tinta se encontraba 4 veces en las venas ute-
"rinas:y en los ligamentos anchos sin la menor evidencia de

aceracion. El cree que esta. cir ncia es i para ex-
as metritis y peritonitis consecutivas 4 las inyeccciones.
e todos modos el testimonio en contra de ellas es abrumador, y

los casos en que se han hecho con el mayor cuidado no estin
exentos de accidentes graves generales y de cdlicos uterinos. Es-
tos accidentes parecen provenir de los esfuerzos de la matriz, para
librarse de cierta cantidad de liqguido que no encuentra facil salida
por el os tincwme.

Se arguye que la dilatacion delcuello por medio de la laminaria
6 de tientas de esponja evitando la distension mecanica del dtero,
pondria al abrigo de estos accidentes. Obsérvese, sinembargo, que
los casos de leucorrea uterina inveterada necesitan un tratamiento
de muchos meses y de la repeticion semanal de nuestras aplica-
ciones. La dilatacion forzada es en mi concepto una operacion for-
midable y el repetirla cada ocho dias, provocaria indudablemente
sérios accidentes inflamatorios : es una operacion que puede ha-
cerse en un caso urjente, como el de una hemorragia, pero que la
opinion undnime de la profesion condena como maniobra prelimi-
nar de la inyeccion. '

Los peligros de la inyeccion han sugerido la aplicacion de varios
cuerpos solidos 4 la mucosa uterina. Simpson empleaba 4 veces
pesarios uterinos hechos con alguna sustancia soluble em 1la
cual se incorporaba el nitrato de plata 6 el sulfato de cobre. Brax-
ton Hicks usa puntas de sulfato de cobre que deja fundir en el
canal cervical. Ahora, 6 bien estas sustancias son enérjicas y no
deben dejarse indefinidamente en la cavidad del cuello, 6 no son
suficientemente poderosas, y entd seran i

El doctor Thomas de Nueva York recomienda tientas de espon-
ja medicadas de tamano suficiente para llenar el cuello; estan
saturadas con nitrato de plata & tanino, y su accion es doble:
1.° obran por las sustancias que contienen; 2.°-comprimen las
vellosidades y las granulaciones del cuello, y son muy iitiles en
la hipertrofia cronica. Las tientas producen inflamaciones agudas
de! atero, y por esto las he abandonado.

Varios medios se han inventado para aplicar el nitrato de plata
en cilindro 4 l]a mucosa uterina, tales como la fusion sobre la
punta de una sonda, 6 el atravesar con un hilo de platina delgado,
un baston de nitrato de tal calibre que pueda penetrar al cuello.
Courty introduce un pedacito de nitrato 4 la cavidad uterina y deja
que se disuelva alli por las mucosidades que le arrastran hicia
afuera, é impiden la irritacion de la mucosa. Insiste en la flexion,
la inflamacion, la congestion y la proximidad al ditimo periodo
menstrual como contraindicaciones de este método. Este procedi-
miento es violento y su accion no puede restringirse. Tiene ademas,
segun algunos, tendencias 4 producir la induracion y la contraccion
del canal cervical ; pero, el eminente ginecologista citado, asegura
que tanto é&l, como sas discipulos le han usado con muy buen
éxito.

Clay de Birmingham ha proquesto wlti te la
intra—uterina por medio de polvos mezclados con carbon vegetal
& introducidos por un instramento especial.

Ll dltimo método de medicacion intra-uterina, es la aplicacion
de liquidos, tales como la tintura de yodo, soluciones de 4cido cro-
mico, de nitrato de plata y otras, de tal modo que barnicen la mu-
cosa uterina, sin dejar liquido en su cavidad. En mi concepto
este es el mis seguro y mas eficaz, y es bajo este principio que
tratamos las condiciones morbosas de las mucosas accesibles,
como las de las fauces y de la conjuntiva.

Uno de los primeros y méas enérgicos defe es de este
es el profesor Miller de Louisville, quien reclama la prioridad. Ya
en 1854, usaba tiras delgadas de hilas en tela (hilas inglesas) satu-
radas con diversas soluciones y llevadas hasta el fondo del dtero por
medio de la sonda, 6 con un instrumento de tres ramas que llamdé
porta—caustico fliido. Aunque esta maniobra es bastante grosera,
jamas ha tenido malos resultados, y su experiencia en 1858 y en
1871 le ha hecho confirmar Jos resultados obtenidos. Dice que ha
cauterizado muchas veces la ¢cavidad del iitero con nitrato de plata,
creosota, sulfato de cobre, tintura de yodo y hasta con nitrato 4ci-
do de mercurio, y asegura que sus observaciones clinicas multi-

licadas le han demostrado que se puede tratar con fanta familia-
ridad la cavidad del cuerpo del tilero como la del cuello. Mi expe-
riencia corrobora la del autor citado y creo que solo una preocu-
pacion ha impedido la introducion de este método tan itil en el tra-
tamiento de ciertas enfermedades del Gtero.

3. s

atod.

LECCION SEGUNDA—FEBRERO 15.

Despues de haber expuesto la clase de casos en que conviene
la medicacion intra—uterina, y de haber descrito, algunos de los
métodos empleados me propongo describir el que uso, del cual,
una larga experiencia me ha demostrado la eficacia, y que es de
aplicacion sumamente facil. El método consiste en aplicar las sus-
tancias bajo la forma fldida al interior del cucllo y del cuerpo del
itero por medio de hisopos. Con este objeto he hecho construir
una série de estiletes de metal de dos y media pulgadas de largo,
dimension ordinaria de la cavidad uterina, Son muy delgados y
flexibles para que se adapten 4 la forma de la cavidad, y estin
montados en mangos de madera de nueve pulgadas de largo. La
flexibilidad permite que penetren aiin en casos de flexiones mar-
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mente Vuelve 4 ‘'su estado normal, 4 medida que 'desaparece el
catarro, 10 que prueba que este no es'la consecuencia de la flexion.
Para usar los estiletes es necesario hacer una’pequeiia planchuela
de algodon 4 la cual se le da un espesor uniforme comprimiéndola
entre las palmas de las manos. Se moja el estilete para que el
algodon se adhiera y por medio de la fotacion del rnango se envue-
ve con cuidado en la planchuela, teniendo la precaucion de que no
quede demasiado grueso para que pueda atravesar con facilidad
los orificios del dtero. Sé necesitan varios estiletes asi formados
para limpiarlas mucosidades y uno para cargarle con la solucion
medicamentosa. £ 1 : i b i

Para aplicar 1a-medicacion, despues de la introduccion del spe-
culum, se limplian las cavidades del cuello y del cuerpo con uno'é
dos de los estiletes, teniendo cuidado de examinar la direccion del
eje de ellos para poder darle al estilete Ja curba necesaria. En
estos casos,’ como se ha 'dicho, el orificio esté abierto y algo dilata-
do, 1o que facilita materialmente la  maniobra. Alguna dificultad
suele presentarse para encontrar el orificio; pero una vez encon-
trado, ningun obstaculo se ‘opone al progreso de la sonda. Debe

usarse de la mayor suavidad en Ia introduccion, y si encontramos

alguna resistencia, debemos vencerla con delicadeza y sin fuerza,
como cuando pasamos la sonda en el hombre. En general, esta
pequenia operacion es facil, pero'la dificultad aumenta 4 medida
que disminuyen el ¢atarro y los sufrimientos de la enferina ; cuan-
do llega la introduccion & ser muy dificil, la mejoria es tan grande
que es indtil pérsistir en la medicacion. g

“Habiendo secado la cavidad uterina con los hisopos, uno de ellos
se empapa en el liquido, teniendo cuidado de escurrirle contra el
cuello del frasco para evitar que alguna gota corra sobre la vagina.
En seguida se introduce del modo que hemos indicado, y una vez
en Ja cavidad, por medio de movimientos suaves de vaiven se hace
que el hisopo barnice toda la superficie mucosa. Si hay erosion &
granulaciones en el cuello, deben tocarse igualmente con el liquido.
Si esta_manipulacion se ha hecho con el esmero que se ha reco-
mendado, no producira el menor dolor ; pero si ha sido hecha gro-
seramente 'y sin cuidado, la enferma sufrird, come sufriria si una
mano desmaiiada le pasase la sonda uterina. En general, conviene
que la operacion se haga en la cama, y que la enferma conserve
1a posicion horizontal por algun tiempo despues ; pero hace mucho
que tengo la costumbre de tratar asi 4 las enfermas que vienen 4
las consultas del hospital y vuelven 4 sus casas inmediatamente
y jamas he visto un caso en que esto haya producido malos resul-
tados. Insisto en esta circunstancia para probar que los peligros
de esta medicacion son puramente imaginarios, siempre que se
haga una eleccion juiciosa de los casos, y que se ejecute con deli-
cadeza la operacion. .
Hay mucha diferencia de opiniones acerca de la eleccion del
medicamento. Se ha usado una solucion concentrada de nitrato de

lata, otra saturada de tanino en glicerina, otra-de é4cido crémico,
a tintura de yodo fuerte, y hasta el 4cido nitrico humeante. Estas
aplicaciones son més 6 ménos dtiles y de todas, con excepcion de
la dltima, me he servido; pero la solucion concentrada de dcido
carbélico es tan inmensaamente superior 4 todos los demas medi-
camentos que hoy la uso exclusivamente y con los mejores resul-
tados. La solucion 'que uso se obtiene anadiendo al 4cido puro
cristalizado una cantidad suficiente de agua para mantenerle per-
manentemente liquido. Esta es espesa como jarabe, de un color
rosado claro y contiene veinte partes de agua y ochenta de 4cido.
A esta solucion agrego cantidad igual de glicerina para la medica-
cion interna ; pero la uso sin diluir al exterior contra las erosiones
del cuello. Los efectos del 4cido fénico 6 carbblico, son tan nota-
bles que una sola aplicacion basta muchas veces para curarlas, y
que una 6 dos, producen en los peores casos mejor resultado que
un ndmero doble & triple de aplicaciones de nitrato de plata & de
tintura de yodo.

El 4cido carbblico posee propiedades que le hacen preferible &
las otras sustantcias. Neumann ha demostrado que cuando se apli-
ca en solucion concentrada los tejidos se contraen y se momifican
y jamas se hinchan ; ni tampoco produce escaras como otros cius-
ticos: la potasa ciustica, el nitrato 4cido de mercurio y aun el
nitrato de plata. Puede pues emplearse sin temor de que que pro-
duzca contracciones del cuello, y por mi parte jamas he presenciado,
despues del 4cido carbblico nada parecido 4 este accidente. No
pretendo menospreciar otros agentes muy eficaces; pero como
hasta aqui, no he encontrado un caso que resista 4 la aplicacion
del 4cido carbdlico, practicamente me he limitado al uso exclusi-
vo de él.

Con o4 lafr la apli debe repetirse una
vez por semana, y con ménos freeuencia en los casos leves. Nun-
ca debe hacerse sino tres 6 cuatro dias, por lo ménos, dntes del
periodo, 6 despues de él.

Una observacion prictica importante debe mencionarse para
evitar un chasco. El estimulo anormal que sufre Ja'mucosa cen la
aplicacion del 4cido, es causa de que la ‘primera y aun la segunda
vezse note un aumento del flujo mucoso. En general, despues de la

“del dtero, sin necesidad de enderezar el (’;r‘gano que-gradual-

erosiones externas, si existen mejoran de aspecto. Los sintomas’
generales disminuyen; el dolor en las caderas es ménos constantef
el periodo és ménos largo y abundante y la salud general mejora

_poco a poco hasta el completo restablecimiento de la enfermia. El

tiempo durante el cual es necesario continuar la medicacion intra-
uterina varia. En algunos casos una 6 ’dos aplicaciones producen
una uracion, miéntras que en otros, esta es la obra de muchos
meses ; de modo que es imposible fijar el ‘término’ con precision.
No considero como curado ‘ningun caso 4 no ser que elflujo
haya cesado completameute, que el cuello y el cuerpo hayan
vuelto a su estado normal, y que’ las condiciones del enfermo ha- 1
yan mejorado notablemente. = _ ¢
El autor en seguida cita algunos de sus casos en los cuales las

‘pacientes habian estado por largo tiempo - bijo el tratamiento de

médicos eminentes sin obtener mejorfa, y que' fueron curadas ra-
pidamente con’ la medicacion intrauterinai’ Concluye repitiendo
que la medicacion intrauterina estd muy léjos de ser'una panacea
para todos los males de la mujer/; y miéntras por un lado condena
el usoimprudente de ella, cree por otro, que es un medio eficaz que
conviene para muchos casos tenaces’ y molestos, y recomienda por
consiguiente que se le dé la oportunidad ‘de mostrar su utilidad.

— >R

TRIMETILAMINA POR - DUJARDIN-BEAUMETZ. - 1

Nuevas investigaciones sobre su uso en el tratamiento el reumatisiio articular. agudo.
- (Gazette Hebdomadaire, Marzo 28—Abril 11 y 18 1873.)

Este trabajo esti dividido en dos partes: '

1.8 Parte quimica.— W erteim, ‘en 1850destila la narcotina con
la potasa, y obtiene una sustancia alcalina volatil, cuya férmula
es C“_II“?&Z, 4 que dié el nombre de acetamina. En el mismo
afio, Anderson obtiene por la reaccion de la potasa sobre la codei-
na A4--75° una base con la misma férmula que llamé propilamina;
y Hoffman demuestra que uno, dos 6 tres equivalentes de hidro-
geno en el amoniaco pueden sustjtuirse por radicales alcohélicos
idénticos 6 diferentes, formando asi lo que se ha llamado las ami-
nas primarias, securidarias y terciarias, y di6 4 esta sustancia
bajo el nombre de trimetilamina la'misma formula 'C® H® AZ. .
Estudiando mas de cerca la composicion de esta sustancia, se
reconocié que esta formula general conviene 4 varios cuerpos
isoméricos, y se distinguié la propilamina, 'la etilometilamina y
la trimetilamina, y se asign6 4 cada cual sus caractéres propios.

La trimetilamina es un ligquido oleoso, muy volatil, que hierve
A+44+45 6 +9 segun los autores, alcalino, con olor amoniacal

_muy marcado, que se encuentra en el comercio én solucion mas

6 ménos concentrada en agua.
Forma con los 4cidos combinaciones definidas, y con el 4cido

clorhidrico, una sal deliquescente que cristaliza en prismas, y que . ~

despide un olor fuerte de pescado podrido.

Preparacion.—Puede obtenerse artificialmente de varios modos,
muy complicados, entre los cuales el mas practico es poner en
contacto el azotato de metila con el amoniaco. k &

Se puede extraer de los cuerpos que la contienen naturalmente,
¥y que son numerosos. Se encuentra en un gran numero de plan-
tas, como en la ‘vulvaria (chenopodion yulvaria) y en especies
de varias familias : asclepiadeas, rosiceas, caprifoliaceas.

En el reino animal todos los cuerpos en via de descomposicion
contienen trimetilamina sobre todo les de pescados, como_ el estu-
rion, la raya, el arengne y el bacalao. El aceite de este tultimo
contiene una cantidad notable, & cuya presencia atribuyen algu-
nos sus efectos. Dessaignes la ha encontradoen la orina del hom-
bre y en la sangre de ternero; Heppe, en el guano en muy pequefia
cantidad ; Perret, en gran cantidad durante la fermentacion del
aparato digestivo de los rumiantes. Pero es la salmuera del aren-
que en donde existe en mayor abundancia, y de donde se extrae
por.el procedimiento de Neluibin y de W. Procter.

“ Este procedimiento consiste en -destilar con la potasa la sal-
muera de arenque y en recoger los productos de la destilacion en
agua enfriada, la cual contiene amonfiaco y trimetilamina. Se
satura por el acido clorhidrico y se evapora hasta sequedad y re-
sulta un residyo salino de clorhidrato de amoniaco y clorhidrato
de trimetilamina. En seguida se trata -por el alcohol puro que
sblo disuelve el segundo, del cual por medio del hidrato de cal so
separa el 4cido, y se recogen los vapores de trimetilamina en agua
enfriada. Esta solucion se vende bajo el nombre de propilamina,
tiene un olor amoniacal especial; y su precio es muy-alto, pues
el kilégramo vale 250 francos. 3

La solucion de trimetilamina venal es muy variable en su com-
posicion, lo que depende del modo como' se prepara y de la sal-
muera empleada, cuya riqueza en trimetilamina varia segun la
clase de arenques. il e 8

El exAmen del residuo salino extraido de la salmuera por el
4cido clorhidico da sobre'100 partes, segun el anflisis'de Girar- .
din y Marchand : clorhidrato de amoniaco 80,23 ; clorhidrato de
trimetilamina 69,77. Petit ha analizado las variedades: de propila-
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segunda cauterizacion la leucorrea comienza ‘& disminuir, y' las
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ncontrado que la proporcion de propilami-
‘Frnmos por gramo, variedades que son
o para la deduccion de resultados terapéu-
a circunstancia ha hecho pensar al autor en
drato de trimetilamina A4 Ja trimetilamina.
biener pura, y ha dado ya resultados fivora-
en que se ha empleado.

trimetilamina se usa en pocion de 1 gramo
os de agua, la que se toma por cuchara-
etz usa la formula siguiente :

tilamina 1’25, 1’50 gramos.
de tilo, 120 gramos.
e de menta 10 gramos.

mial olor, hemos hecho ‘fabricar cipsulas, de

a. 3

 infusiones de plantas que contienen la trimetila-
todo la de vulyaria; pero el sabor atrozmente des-
pensar en usarla en lavativas, quiz& con

la salmuera de pescados en compresas en
y buenos efectos.
En Ruasia ¢l profesor Awenarius trat6, de
rmos dé reumatismo, exclusivamente por la
ida del aceite de bacalao. Neliubin sigui6 esta
mejores resultados’; y Kaleniczenco la aplicé en
“A pesar de esto el medicamento no se empled
a 1863 por Desnos, y el autor comenzé sus ensa-
‘miuchos médicos han usado este medicamento,
¢és son Ia base de este trabajo.
publica 15 observaciones de reumatismos
Agicos, tratados por la trimetila-
siguientes: la désis media ha
“en un caso sé elevé 4 2’75 y produjo una
50' ¥y la garganta. A désis moderada,
en; pero 4 veces causa diarrea, y en
: dajeron tanta sequedad’ de la garganta
senderla ix’echo excepcional observado una sola
i‘menta oculta el olor, y asilo toman los enfer-

epugnancia. -

Z ‘de '1a administracion de la tri-
primer efecto es la cesacion pronta del dolor debida
pues tan pronto.como se suspende vuelve el dolor.

s notab) resenta temprano, en los pri-

orina es
3 ff‘hiédiﬁ‘g'aé'mli ota’
menta de un modo ex 1 ’
¢ion principal de la trimetilamina es el reumatismo
udo, febril, y sobre todo con tendencia 4 generalizar-
s 'los casos, sin embargo, es eficaz, sin que sea
¢ el por qué de estas diferencias. Los resultados en
1itistho subagudo son'ménos satisfactorios, y en el crénico
tn’; ‘en el nudoso son nulos. En el reumatismo blenorra
yesar de una 6 dos curaciones, es casi impotente.
0 icacion visceral contra-indica ¢l empleo de la
En'un caso de delirio_y en otro de pericarditis
e plearitico considerable, complicando el reumatismo,
izx oria marcada. Finulmente, sin entrarsen otros
1 autor que este medicamento es ¢l méis eficaz de
3y recomendados contra el reumatismo.
0lbgica.—Lavariedad de composicion ‘de las solucio-
'y la causticidad que produce accidentes locales
‘sobre los cuales se experimenta, son difi-
que hacen concluyentes tan sélo las espe-
ue tienen lugar en el hombre sano.
de estas dificultades, pueden fijarse los principios fun-
1és de su accion fisiolégica. Cinco gramos inyectados 4
ejo no‘producen convulsiones, y el animal muere no por,
‘téxica del medicamento, sino por la desorganizacion
cia de su causticidad.
fimetilamina obra como la digital sobre el corazon, dismi-
ndo el nfimero de pulsaciones. En un caso de reumatismo
icado de afeccion cordiaca el pulso baj6 de 110 4 48 pulsa-
por minuto. Este efecto ha sido constante, segun los auto-
metz, ensu experi ias sobre si mismo, ha notado la
; d Isaci ¥y la modificacion: de su fuerza. La
ura

de las p
baja igualmente; de: modo que este agente es un

verdadero medicamento antifebril. La cantidad de urea disminu-
ye notablemente, de uno i dos gramos por dia, (Fargier-Lagrange,
Bouchard) y es mis notable al principio de la administracion, y
cuando de repente se aumenta la désis; esto tiene lugar en el
estado patolégico como en el fisiolégico. Nada se sabe aun de sus
efectos sobre el sistema nervioso. Sobre la piel y las mucosas
tiene una accion tépica catistica.! Nada importa el origen, la accion
de la trimetilamina es siempre la misma.

El autor cree que es ¢l mejor remedio conocido contra el reu-
matismo, y que cuando se use una sal fija, como el clorhidrato, 6
una solucion de composicion constante, podri ser de mucha uti-
lidad en el tratamiento de las enfermedades de la circulacion y
en las febriles. S

Despues de haber extractado los articulos de Beaumez, hemos
encontrado las juiciosas observaciones de Petit sobre la necesidad
que hay de recetar la trimetilamina verdadera. Para evitar la
incertidumbre de efectos de soluciones tan variables, lo mejor es
recetar una solucion de 1 por 100 de modo que cada 5 gramos
contiene 0’50 de trimetilamina, désis que puede recetarse en 120
gramos de pocion gomosa.

Para el clorhidrato recomienda la férmula siguiente: R. Clor-
hidrato de trimetilamina, 10 gramos; Tintura de corteza de na-
ranja, 20 gramos ; y Jarabe simple, 990 gramos. Este jarabe con-
tiene 1 por 100, 6 sea 0’20 en cucharada grande de 20 gramos, &
0’5 en la dulcera de 5 gramos. [Bulletin de Thérapeut. Mayo
15. 1873. 5

En el insmo nimero del Boletin, Bouchard ecita un caso de
curacion de uu reamatismo uriticular agudo, muy intenso, en 8
~dias,-con 0’50 centigramos de clorhidrato de trimetilamina, en el
cual fué notable la accion antifebril y la diminucion de la cifra
de la urea que bajé de 40’75 4 9°20.

En un namero siguiente, el doctor Marty registra un caso de
curacion de un reumatismo agudo en 18 horas, por la propilamina.

e 8
GELSEMIUN SEMPERVIRENS,
Consideracion de algunas de sus propiedades terapéuticas por Wickham Legg.

Esta planta crece en los Estados Unidos de América, en donde
se usa desde hace muchos afios empiricamentente en la medicina
popular. Habiendo oido hablar de su buen éxito en un caso de
dolor de la mandibula con ciries dentaria, me propuse ensayarla.
Con este objeto hice preparar una tintura con una onza de raiz
de gelsemium por 8 onzas de alcohol y 8 dias de maceracion.

Los casos en que este medicamento me ha producido mejores
resultados, son casos de dolor de muecla intenso, de la clase que
los précticos califican de neurilgico.

El autor cita cuatro casos, tomados al acaso de doce que ha ob-
servado. En estos existian dolores de muela que habian durado
por muchos dias, y en algunos de ellos habia paroxismos de do-
lor; en todos éxistian dientes cariados é irradiacion de los dolo-
res 4 la cabeza. La désis de 1a tintura fué de 10 4 20 gotas cada
tres 6 cuatro horas. Casi todos los enfermos sintieron alivio des-
de el primer ‘dia; pero algunos despues de pasado algun tiempo.
En un caso de verdadera neuralgia facial el medicamento no pro-
dujo efecto alguno. L

En casos de reumatismo erénico la eficacia del gelsemium es
mucho menor. No puedo, sin embargo, dejar de mencionar un
caso de un paciente que sufria de dolores reumiticos crueles des-
de hace unos cinco afios. Los dolores le hacian pasar la mayor
parte de la noche paseindose en su cuarto, y se extendia de los
pies 4.]la mitad de los muslos, exacerbindose durante la noche.
Le prescrisbi 20 minimas de la tintura de gelsemium cada 8 ho-
ras. A los 8 dias volvié y me asegur6é que por afios jamas habia
estado tan aliviado como en la semana pasada. Le ordené que to-
mase la tintura sélo tres veces por dia. Un mes despues la mejo-
ria continuaba. ;

En otro enfermo semejante del anterior obtuve algun beneficio ;
pero en otras casos de la misma naturaleza le he administrado sin
utilidad alguna.

Este medicamento tiene propiedades muy activas ; aunque no
hay ningun caso de muerte producida por él, 4 pesar de haber si-
do administrado por error en grandes cantidades. Puede ser, que
sirva para aliviar el dolor en otras afecciones en las cuales aun no
he tenido la oportunidad de emplearle.

> ERLEED <

VARIOCOCELE.

Método para destruirle empleado por el doctor 8. Jones.
(Med. Tim. Gaz. Setiembre de 1872.)

Se comienza por separar el canal deferente’de las venas. Dos
alfileres como los usados en la operacion del labio leporino se pa-
san detras de éstas, & una pequefia distancia el uno del otro, y

seda gruesa se usa para comprimirlas contra los alfileres, de ma-
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nera que no queden tan comprimidos que se ulceren: En seguida,
por medio de un ten6tomo-se dividen subcutineamente las venas
entre los dos alfileres. El paciente se lleva 4 la cama y se le apli-
ca una vejiga llena de hielo. Los alfileres se dejan de siete 4 ca-
torce dias.

' —— APt
EXTRACCION DE CUERPOS EXTRANOS EN EL 0IDO.

El doctor Lowemberg extrae estos cuerpos del conducto audi-
tivo externo por medio de inyecciones de agua principalmente, y
do éstas son i , por el do de aglutii i Este
consiste en envolver una varilla con hilas, que quedan libres en
su extremidad, la cual se empapa en cola de carpintero de modo
que ésta no toque los lados de la varilla. Se aplica la extremidad
al cuerpo extrano y despues de média hora la adherencia es tan
fuerte que puede extraerse con un poco de cuidado facilmente.
El autor condena las maniobras bruscas 6 desmafadas para ex-
traer estos cuerpos. Tales tentativas producen una exudacion in-
flamatoria que forma un anillo saliente al rededor del cuerpo. Los
instrumentos usados & veces perforan la membrana del timpano,
como lo prueban la salida del agua, inyectada en el oido, por la
boca_y por la nariz, 6 la espiracion forzada cuando estos se cierran.
En cuanto 4 las inyecciones usadas en la extraccion, recomienda
sobre todo el que se tenga en cuenta la direccion del conducto.

e R ———
TRATAMIENTO DE LOS CALLOS,

(Edimb. Med. Journ. Junio de 1872.)

Los callos duros pueden arrancarse cuidadosamente por medio
de un escalpelo 6 cuchillo fino, y su curacion completa por cierto
tiempo es 4 veces radical. Pero pueden destruirse igualmente
usando sobre ellos un pegq parche puesto de diaquilon
derretido sobre un pedazo de género de seda. El callo se despren-
de poco & poco de la piel subyacente sana, y puede entonces
arrancarse ficil te. Los callos blandos requieren el nso de as-
tringentes, como alumbre disuelto en clara de huevo, 6 la aplica-
cion cuidadosa de tintura de yodo. Mejor es, sin embargo, impe-
dir la formacion de estos que cutarlos, y esto se consigue ficil-
mente frotando con agua fria diariamente la parte interna de los
dedos.

e B ——
UNA ENCARNADA.

(B. Blower. Brit. Med. Juor. Setiembre de 1872.)

El autor dice que desea afiadir su testimonio al ya sostenidor
de que la ablacion de la ufia es innecesaria y no siempre eficaz:
Hace 20 afios aplic6 un pedacito de esponja comprimida y no sélo
obtuvo un alivio transitorio sino una curacion radical. Da 4 la
esponja la consistencia de cuero, mojandola y envolviendola fuer-
temente con una cuerda y despues secindola completamente. Se
corta una pequefia pirimide de ésta, de un voltimen menor que
el de un grano de arroz. Introduce ésta debajo de la ufia y la fija
por medio de tiras de esparadrapo longitudinalmente para evitar
la compresion. La esponja pronto se humedece, se ensancha y
evita la” presion de la ufia sobre las carnes irritadas. En caso de
granulaciones el 4cido nitrico se usa previamente para destrair-
las. Este método ha producido siempre buenos resultados.

Pro RexNGIro.

- RS
ERISIPELA DE LA CARA COMPLICADA CON FLEGMASIAS CARDIACAS.

(“* Gaceta Hebdomadaria,”” niimero 25 y 26—20 y 27 de Junio de 1873.)

El doctor Jaccoud profesor agregado & la Facultad de medici-
na de Paris, hace saber en una nota dirigida 4 la Academia de
medicina, que en el ano de 1866, en el Hospital de la Caridad ob-
servé el primer ejemplo de complicacion cardiaca en el curso de
la erisipela de la cara.

Que desde enténces los casos se han multiplicado, y que cada
afio ba recogido un numero de hechos suficiente, para poder re-
chazar sin temeridad la idea de una simple coincidencia.

Hé aqui las proposiciones que ha llegado 4 formular, en virtud
de lo que ha observado : 3

La erisipela de la cara debe colocarse entre las enfermedades
que presentan las flegmasias del corazon en el niméro de sus de-
terminaciones posibles ; 3 A

Las cardiopatias observadas en el curso de la erisipela de la ca-
ra son por 6rden de frecuencia decreciente la endocarditis, la peri-
carditis y la miocarditis. La primera sin contradiccion es la mis
comun ;

Por sus relaciones cronolégicas con el exant al que pue-
de preceder 6 seguir, por su frecuencia relativa y por la uni-
formidad de sus caractéres, esta endocarditis constituye una de-
terminacion de la erisipela y no el efecto caprichoso de una coin-
cidencia casual ;

La endocarditis de la erisipela no desarrolla los sintomas sub-
jetivos de una endocarditis primitiva. En algunos casos, apénas
determina una elevacion imprevista de la temperatura. No sq re-

vela por si sola, y por tanto no es ficil reconocerla, 4 no ser que
se la busque deli{erndamente. No presenta otros signos positivos
sino los fen6menos de auscultacion en relacion con-ei sitio de la
enfermedad ;

Esta endocarditis ocupa el oriflcio auriculo ventricular izquier-
do, es una endocarditis mitral. En un solo caso se ha encontrado
ng‘e;:tada lo valvula trectspide, y en ninguno los orificios arte-
riales; .

Por razon de su sitio 1a endocarditis de la erisipela 'desarrolla
los signos figicos de una insuficiencia mitral aguda;

Percibase 6 no al tacto cierto estremecimiento, lo que la carac-
teriza es un soplo sistélico en la punta. Este soplo puede llenar
parte del silencio menor. No se ha observado modificacion en el
segundo golpe 6 palmoteo (claquement) normal. Cuando el orifi-
cio trictispide se ha trado igual te afectado, ha existido
un soplo sist6lico xifoidiano ;

Faltando ordinari l0s otros de la endocarditis,
el diagnéstico reposa tinicamente sobre la demostracion del soplo
cuyos caractéres se acaban de indicar. Este hecho impone la ma-
yor reserva al juicio clinico, pues, de la misma manera que se pe-
caria por defecto dejando pasar inadvertida la endocarditis, si no
se tuviese el cuidado de practicar dia por dia la auscultacion del
corazon ; de la misma manera se pecaria por exceso si se atribu-
yesen f una endocarditis aguda todos los soplos que se pueden
oir en los erisipelatosos ; 2 i !

No debe imputarse 4 la endocarditis reciente, sino el soplo que
corresponda 4 las ici siguientes: es sist6lico y en la pun-
ta; nace en el curso de una erisipela 6 algunas horas antes; es
independiente del grado térmico de la fiebre 4 la que puede so-
brevivir ; el enfermo no ha de haber sido atacado nunca de reu-
matismo articular ni de inflamacion pleuro-pulmonar ; la erisipe-
la no ha de estar complicada actualmente de pleuresia ni de neu-
monia. Teniendo en cuenta lo dicho, se evitan las causas que
pueden inducir A4 error, al hacer el diagnéstico. Las primeras
condiciones eliminan los soplos anémicos y febriles, y las Gltimas
previenen la falta que consistiria en atribuir 4 una erisipela una
endocarditis dependiendo en realidad de otro estado mérbido ;

Las cardiopatias erisipelatosas pueden matar en el periodo que
se llama estado de la enfermedad, pero cuando se ha conjurado
este peligro actual, llegan ordinariamente (aungue no en casos de
miocarditis) 4 una resolucion perfecta. En algunos casos despues
de una curacion pleta, sigue percibiénd un soplo sist6li
de la punta, por el que se descubre que ha quedado una insufi-
ciencia mitral. En consecuencia, 4 la endocarditis de la erisipela
se puede aplicar el mismo pronéstico préximo 6 lejano que 4 la
del reumatimo articular ; b 5

La PERICARD{TIS es mAs rara; jamas ha pasado el grado de la
pericarditis seca revelada por frotamientos més 6 extendi-
dos: casi nunca se desarrolla sola, sino acompafiando 4 la endo-
carditis ; .

La mocarpitis més rara todavia, acompana 4 la endocarditis 6
existe sola; pero no puede ser sino sospechada durante la vida
y afirmada solamente mediante la autopsia. Esta miocarditis, que
es sin duda siempre mortal y que puede explicar la terminacion
imprevista y funesta de cierto nimero de erisipelas, no debe con-
siderarse como la verdadera terminacion de la erisipela, sino como
resultado directo de la clevacion excesiva de la femperatura.

Digitalina.—El sefior Bouchard llama la atencion héicia la ac-
cion téxica producida por désis moderadas de digitalina en los
individuos atacados de albuminuria, pues la eliminacion del vene-
no por los rifiones se hace muy dificil 6 casi nula, y la digitalina
produce fen6menos téxicos. >

Dicha observacion. estd confirmada experimentalmente, como
lo hace notar el sefior Claude Bernard, por el hecho de que el cu-
rare absorbido por el estémago y eliminado poco & poco por los
rifiones, no produce fenémenos téxicos ; pero desde el memento
en que se practique la ligadura de las arterias emulgentes, el ani-
mal muere porque el veneno no puede ser eliminado.

El sefior Charcot hace notar que este hecho esti en relacion,
clinicamente, con la obsevacion de los médicos ingleses de que en
los albuminftiricos el opio administrado 4 désis ordinarias puede .
producir f téxicos, lo mi que muchos otros medi
mentos.

El sefior Cornil, prévio eximen de los rifiones, demuestra que
las lesiones son bastante marcadas para establecer la” prueba his-
tolégica de’su impermiabilidad. v

Estos hechos se acumalan para probar que cuando los rifiones
se vuelven impermeables, las ias medican 6 téxicas
habitualmente elimilanadas por los rifiones, adquieren una inten-
sidad de accion, contra la cual el prictico debe estar muy pre-
venido. 2 !

Valeriana.—El sefior Bouchard ica ad el r
de sus investigaciones acerca del modo de accion del extracto de
valeriana en los poliuricos y los diabéticos.

1tad.
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a parece obrar de una manera variable en la dia-
bétes azucarada. KEsta diferencia de ac-
1'extracto de valeriana administrado 4 altas
en 24 horas) ejerce su accion principalmente so-
‘esvdecir que reduce considerablemente la canti-
excretada, pudiendo bajar la cifra de 40 4 25 y aun
, ademas hay disminucion de la poliuria. La valeria-
ion directa sobre la glicosuria. El sefior Bouchard
derando el extracto de valeriana como un medica-
sé7vacion (d’epargne). El empirismo de los indios
‘‘aprovechado ya esta propiedad de la valeriana,
6N’ guerra, se someten 4 una especie de satura-
fana, empleando para esto brevajes, inhalaciones,
flos y ‘fumigaciones, para hartarse de valeriana, se-
la'expresion. Enténges es cuando se hacen capaces de
Yy 'privaci : esta resist no podia explicar-
itiera la virtud de la saturacion.
G. J. OASTAREDA.
e SRS ———
i CAVIDADES ANORMALES
corebrode los sanos y los locos por Rabert Boy.
(Lancet, Mayo 8 de 1873.) '
'earebrales, las cavidades y la depresion se conside-
vestigios de los procederes empleados por la naturaleza
de-la.apoplejia por derrame de sangre y Imerecen
‘muchos’ casos, y sobre todo en los insanos, estos
n en un reblandecimiento parcial, en algunos en
jonares, iy er otros, en enfermedades del corazon 6
3s. Rara vez se encuentran estas cavidades en una
na, 4 pesarde que la apoplejia cerebral, el reblande-
los tumores del cerebro, no son raros en la infancia.
rara'antes de la pubertad. Por esto la comparacion
‘adidltos, de los cuales eran 695 sanos y 875 insanos.
es una tercera parte.mais de frecuencia en los ulti-
o de estas lesiones; mayor fr. ia en los hombres
ujeres, y tambien-despues de los 60, ménos en los
ue pocas veges llegan 4 esta edad. El mayor ntmero
rovenian de la apoplejia, lo que se distingue por
nente debida al peréxido de fierro de la sangre.

foh ~LAWBON.
;, el Timbago 'y ‘a. bragui
} e morfina. -

Juagn

algia por 1z ineccion. hipodérmica

Science, Junio 1872).
método se expone al cargo
L; pero cree que el sintoma dolor
abemos. de la anatomia patolégica
de considerarse como una afeccion del
onjetura que la extructura del nervio
la superficie reticulada y, filamentosa

on. habla por experiencia en su propia persona
é?jdﬁ go‘ uanto se ha recomend};’do ppara la
+ llegado, 4 la conviccion de que la inyecdion hipodér-
u s cantidades de morfina, es casi el ixico remedio
énférimedad. | Usa una'selucion de 0,50 centigramos de
de morfina en 6 gramos de agua, sin #écido ni gleceri-
paracion ‘es solida 4 la temperatura ordinaria, y nece-
tarse dntes de usarla; pero tiene la ventaja de no alte-
gotas ‘es'la désis inicials Los efectos que la operacion
agsenicia de’ dolor; ‘bienestar, suefio prolongado y
ito. tos resultados rara vez duran mis de 24
cuales debe repetirse la d6sis y atin aumen-
rio. En'casos graves la inyeccion debe hacer-
ia. La mejor hora para hacerlo es inmediata-
‘El uso puede continuarse por mu-
el dolor que produce la picada dg la
iel: por medio del pulverizador y el

¥ 19 2

'wson'no ha observado otros malos resultados del
na ‘en esa forma que la sensacion de nfusea, expe-
lgunos casos pronto despues de la operacion, la
mando alimento; pero es sensible que no haya dic-
ones contra el abuso de la inyeccion hipodérmica de

lai idad transitoria del dolor puede siem-
‘con una désis suficientemente crecida, en algunos
0s ‘tan pronto como vuelve el dolor, el enfermo
a inyeccion, lo cual engendra el hibito de la mor-
‘el confiarse solamente en este medio para comba-
uede ‘‘perpetuar la condicion mérbida bajo la més-
vio aparente.” El autor cree que 90 por 100 de los

&

casgs pueden curarse con la inyeccion ; pero, no desconoce la uti-
lidad que tienen otros remedios. El aceite de bacalao, el fierro y
la quinina son muy ventajosos, ‘‘ por qué asisten en conservar la
nutricion del cuerpo gue tanto sufre con los terribles dolores de
1a_enfermedad.” El empleo del alcohol en forma de brandy 6 de
whiskey (aguardiente de cebada), conviene en la ciidtica muy do-
lorosa ; pero deben evitarse la cerveza, el vino, el té y el café.

La inyeccion hipodérmica es igualmente eficaz en el lumbago,
la braquialgia y en el hérpes zoster que acompafia con tanta fre-
cuencia el lumbago.

—— RN ——
DIFTERIA.

(Discusion en la Sociedad médica de Berlin.)

Una interesante descusion sobre los casos mortales de difteria
ha tenido lugar en esta Sociedad, especialmente sobre aquellos en
que la muerte es repentina. Estas muertes se han explicado por
medio de una parilisis cardiica, pero atin no se sabe si puramen-
te nerviosa, 6 dependiente de condiciones materiales. En dos casos
Mosler encontré la degenerecencia grasosa del cerazon. El doctor
Senator cree que esto no explica la ripidez de la muerte. la cual
depende de una afeccion de los nervios cardiacos ; pues hay di-
minucion marcada de los movimientos respiratorios y aceleracion
del pulso, como en la parilisis del vago, de modo, que es proba-
ble que sea 4 influencia nerviosa y no a alteraciones de la textu-
ra del corazon que se debe la muerte. 77 i : dad
El doctor Henoch preconiza dos partes de agua de cal y una de

tos 7

.agua, y la inhalacion de dos partes de bromuro de. potasio y. dos

de bromo, por 100 de agua, solucion que tambien sirve para tocar
las falsas membranas ; no cree en la utilidad de medidas internas.

Bl doctor Waldeck recomienda el agua de cloro al inmterior y
al exterior.

El doctor Lewin confia sobre todo en el clorato de potasa.

Bl doctor Schutz usa 30 centigramos:de bromo por 120 gramos
de agua, para inhalacion. ’

: —— e e——
BORAX Y NITRATO DE POTASA CONTRA LA RONQUERA REPENTINA.

El doctor Corson Jefe de un servicio especial para las enferme-
dades del pecho y garganta, ha obtenido exelentes resultados de
una mezcla de estas dos sales en casos de ronquera repentina pro-
ducida por el frio. Esto tiene una aplicacion especial para los
cantores y oradores en los cuales produce un efecto instantineo y
sorprendente. Diez minutos dntes de hablar 6 de cantar, se deja
disolver en la boca un pedacito de borax del tamafio de un gar-
banzo. Esto produce una secrecion abundante de saliva que hu-
medegce la boca y la garganta. Los efectos del frio pueden suspen-
derse al principio por medio del nitrato de potasa que ayuda 4 la
accion del borax. La vispera del dia en que el cantor 6 el orador
debe exhibirse, se pone la misma cantidad de nitrato de potasa
en un vaso de agua caliente que se toma al acostarse cubriéndose
mucho en seguida. Esto sélo sirve para estos casos y no es apli-
gsble 4 las de inflamacion crénica 6 aguda. (New-York. Med.

ourn.)

—— R ——
COLERA INFANTIL.

El doctor Wertheimber de Munich preconiza, como el resulta-
do de su extensa experiencia en las enfermedades de los nifios,
lag preparaciones de amoniaco y de té chino, administradas alter-
nativamente en el célera infantil. Ademas de su influencia esti-
mulante sobre el corazon y la circulacion pulmonar, las prepara-
ciones de amoniaco tienen la ventaja de neutralizar los 4cidos,
desarrollados en el estémago por la fermentacion de leche sin di-
gerir. El té obra enérgicamente sobre el estado de somnolencia y
hace que los nifios despierten ripidamente. Como adyuvante
emplea sinapismos grandes de mostaza, y fricciones generales con
alcohol alcanforado. (Lancet, 81 de Mayo de 1873.)

— - ERAESt———
FARMACIA.

Oleatos de mercurio y morfina.
(Year book of Pharmacy 1872.)

El profesor Marshall dice que el ungiiento mercurial es una
mezcla de glébulos de este metal con grasa, y que per mucho
tiempo ha pensado que una solucion en un excipiente oleaginoso
tendria propiedades terapéuticas mis activas. En sus experien-
cias para obtener esta solucion, disolvié una solucion de perclo-
ruro de mercurio (soliman) en éter, y le afiadi6 cuatro veces
més de #cido oleico; pero esta operacion produce demasiada
irritacion dé la piel, y muy extendida es un débil absorbente.
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Por sus:i d{ rel sefion T, Olowisiest _ﬁéll;

:impalpable; (obtenido por la accien delaisoda 6 la potasa ciustica
sobre tna solucion de mercurio.en Acido pitrieo) seco.y, reciente-
mente preparado, se disuelvgunuy: facilmente en 'icido oleico, es-
pecialmente si se eleva la temapdratura, #8007 E. Despues se Nan
preparado soluciones que ¢ eni5; 10y 20 pon-100 de 6xido,
que se derriten con: la.tempe: . del euerpo;. y forman un bar-
niz espeso, y trasparente sobre'la piel.. 7 Bials]

Estas soluciones de oleato de mercurio son:limpias y econ6mi-

T KT St

cas. El 4cido oléico penetra con mis prontitud y eficacia que;

las grasas y los aceites, y cog;ré hasta la milésima parte de una
gota de estas soluciones contiene cierta cantidad de mercurio, se

absorben con admirable facilidad, y 'sus efectos se muestran rapi-.

idad.de hacer fri
igeramente con un

damente. No, hay:

con; ellos, sino tan
_solo. de aplicarlo

¢l G

_ menteé con el dedo; de otro modo pueden'é';tL cho la piél y
.aun producir pustulas. Este inconveniente se subsana anadiendo
una pequefia cantidad de aceite de olivas, 6 de grasa. Puede ade-

mas afiadirse una eséncia para-aromatizar estas preparaciones.

En el uso de, estas soluciones mercuriales para_combatir las
inflamaciones persistentes de las articulaciones, not6 el profésor
las ventajas grandes de su asociacion con la morfina. Con este
objeto debe usarse el alcaloide puro, porque sus sales son insolu-
bles en acido oleico. Cada_ cuatro gramos de oleaté merctrico
dehe contener 0°05 de morfina, que.se disuelve completamente ;
penetra rapidamente la piel, entra en contacto con' las extremi-
dades de los neryios, y aun 'en pocos minutos, obra sobre su sen-
_sibilidad y produce pronto alivio. : S 3

G 1 I » o Lew 3

Hace dos afios qué el ‘profesor-Attfield:en nun zpanfleto: ue
describié su método para disolver alcaloides enflo€ aceites, llama
la atencion-sobre la pronta cembinacion del 4cido oleico con los
alcaloides y: c¢onilos ‘oxides: de:plomo, zinc, mercurio y fierro, en-
gendrando compuestos muy mezclables con los aceites y las,gra-
sas, y por cousiguiente propios para hacer pomadas y linimentos.
Kl #cido oleico es hoy un producto comercial barato, y es muy
posible que encuentre muchas aplicaciones farmacéuticas, sobre
todo en la fabricacien de un jabon puro de potasa muy superior
al sapo mollis de la farmacopea.

' Un nuevo remedio, el xylol ha sido introducido por el doctor
Zuelzer, médicd decano del Hospital dé Ta Caridad de Berlin. (Ber-
lin Klin.'Wochenschrifl). Este’ cuerpo es un hidrocarburo, que
en désis de 8 & b gotas para los nifios, y de 10 4 15 para los adul-
tos, repetido de hora en hora, 6 cada tres horas, ha dado brillan-
tes resultados en ‘el tratamiento de Ja viruela; i la experiencia
confirma estos hechos el xylol serd uno de los'medicamenlos mis
importantes de la materia médica. Se puede administrar en ciip-
sulas, como ya se hace,en Berlin; cada ciapsula contiene 2, 5, 8,
6 12 gotas. Posee la ventaja sobre todo, de ser inofensiva 4 désis
elevadas, como una cucharadita dulcera.

Aun no se ha estudiado su accion lo bastante para determinar
su accion especifica. La teorfa actual es'que el xylol se descom-
pone en la sangre y obra como un desinfectante. En efecto su
composicion es C* H', es decir, que es homélogo corfel fenil, radi-
cal del acido fénico. ;i

Hugo Miiller fué ¢l primero que separé este hidrocarburo, liqui-
do por medio de la destilacion fraccional del carbon mineral. A
140° C. pasa un producto que tratado con icido sulfarico, forma
Acido sulftrico. de xylol, el cual por la destilacion en seco deja cl
xylol. Este se purifica con alguna dificultad. En su estado de pu-
reza es incoloro, tiene un olor débil, semejante al del benzol ayn-
que diferente ; entra en ebullicion 4 139 O ; su gravedad especi-
fica es 0'866.

>RSP ——
: CREOSOTA.

La creosota descubierta por Reichenbach, fué obtenida por des-
tilacion de los aceites de la madera de la haya en 1832. Dos afios
despues Runge extrajo de la brea mineral-un cuerpo semejante &
la creosata que llamo 4cido carbdlico. Estos dos cuerpos fueron
cofundidos y por mucho tiempo considerados como idénticos,
El primero recibié su nombre porla propiedad que tiene de con:
servar la carne. .

Las tltimas investigaciones han demostrado que la brea mine-
ral cede 4 la potasa ciustica dos principios homdélogos, el hidrato
fenilico y el hidrato cresilico, que son tambien homélogos con
dos principios extraidos de la brea vegetal, el guayacol y el crea-
sol. Ei 4cidd carbdélico 6 hidrato fenilico es muy semejante al
guayacol, y el hidrato cresilico al creasol.

.La creosata pura consiste principalmente de extracto de crea-
sol, que es anélogo del guayacol producido por la destilacion en
seco de resina de guayaco. Para distinguir la creosota del fcido
carbélico se tratan con glicerina pura, quec disuelve el fcido car-
bélico en todas proporciones, lo que no sucede con la ¢reosota.

« U ion, y:ob- -
servé ‘gque el:!6xido. de-mercurio; bajo formaide: p,ul,vo-m"milx'illo !

. '|'con un jarabe de frutas. Pt :

1. El guaydcol se-ha extractado ultimamente de.la resing de gua-_
yacoi, Este cuerpo,y el creasol son homgélogos con la pirocatequi-
-na, 6 fcido: oxifénico;:que! se obtiene; por la destilacion en sec
de las: variedades (de tanino; y tambien :segun-Hoppe-Seyler,
por la accion del agua 4 una temperatura elevada sobre la celal
ga, el almidon 6 el azGear. -« « .10 <l i BT e T

= —— >R " sy
..--SULFOYINATO DE SODIC. " . 5

El doctor Rabuteau en 1870 llamé la atencion sobreila supe:
rioridad de esta ;sal comparada con los demas purgantes salinos |
Su precio muy alto.(45 francos por kilégramo) habia impedido. su’
.generalizacion ; pero hoy este obstéculo.ha desaparecido en gran
parte; , gracias al sefior Limousin, qui repara esta sal mucho
mAis economicamente, Este fumacgqtﬂ asegura que bien prep:
rada, cristalizada y;seca, es inalterable al aire y.no absorbe la hu:
medad ; la solucion. es tambien estable por largo tiempo. -

La féormula del sulfovinato de sodio es C*H® Na So ‘H?20, cristali-
za en’ hexagonos planos; que contiene 10-80 de agua de cristaliza- 2
cion ; es soluble en el agua; en ek-alcohol débil y en la glicerina ;.
apénas se disuelve en el alcohol absoluto, y es insoluble en el éter.
Es mis soluble que el sulfato de soda en el agua, en el eual pro-
duce un enfriamiento dos veces mayor. Posee un sabor fresco,
sin amargo y deja despues un gusto medio dulce que le hace mis |
agradable que el sulfato de soda, y aun que el citrato de magnesia.

* El sulfovinato es un purgante tres veces més activo-que el sul-’
fato de soda. La désis es de 20 &4 25 gramos’para un advlto ; para |
+los nifos, en quienes René Blache ha estudiado los efectos, es
de 10 4 15 gramos. Se administra en solucion acuoss, endulzada

La principal iventaja que tiene es la de no producir un estrefii-
miento posterior; y-no tener el riesgo de-engendrar célculos de
fosfato amoniaco-magunesiano; como puede suceder con el uso fre-
cuente de sales de:magnesia. 1 ATy ziod i fansio

Trotry-Giradiere ‘dice .que 25 gramos- producen en ménos. de |
una hora su efecto, que dura tres horas méds: 6 ménos, y dai lu-
gar 4 ocho 6 diez cAmaras, sin el menor dolor. y 2334, i o

. (Year book of Pharmazy 18723)
— S i

HISTOLOGIA DE LA SANGRE DE 108 LOCOS POR EL DOCTOR SUTHERLAND.
(Lancet, Mayo 3 de 1873.) 3

El eximen microscépico de la sangre de 143 locos, en regular
estado de salud, y hecho con sangre extraida 4 todos despues de
un intervalo igual de las comidas, permite al autor las siguientes:
conclusiones: KEn los locos existe frecuentemente un estado leu-4
cocitémico-de la sangre. El aumento considerable de corpiisculos
blancos 4 expensas de los glébulos rojos, y la ausencia de rollos
en la sangre indican en general un grado tan bajo de vitalidad,
que su coexistencia es pronto seguida de un término fatal y proxi-
mo. En la parilisis general, en la epilepsia’de la demencia y en
la locura por onanismo, el deterioro dé Ja sangre y la postracion
son mayores en el hombre que en'la mdjer. En la mania, la. me-§
lancolia y la demencia lo contrario tiche lugar,” Pio RenGrro. .

CORRESPONDENCIA.

Bogoti, 7 de Octubre de 1873,

Sr. Dr. Tomas G. Rusio: Zuguerres.—En nuestro poder el va-
lor de 2 suscriciones. 55
Skr. Dr. J. I. Nusez: Barranquilla.—Fué pagado el valor de
su suscricion. -4
Skr. Rupecispo MesiA : Rionegro.—Recibi el valor de 2 suseri-
ciones colocadas en Remedios por el doctor Florentino Mejia.
Sr. Pepro P. Posapa : Medellin.—Recibido el valor de 17 sus-
criciones. 4
Sr. Dr. Vicente Garcia: Cartagena.—Fué pagada su letral
valor de 8 suscriciones. o
Sr. Dr. Toxas S. PAvesean: Valle Dupar.—Recibido el valor:
de cuatro suscriciones. o 2
Sr. Dr. Oarros ReBorrepo: 7Zulud.—Siento profundamente
sus penas. Restablecidos hasta Diciembre les correos de enco-
miendas puede usted enviar el valor de las suscriciones. : A
Sr. Dr. Raraen Campuzano : Rionegro.—Recibido el valorde
3 suscriciones. 1
Sr. Mopesto GUERRERO: Cali.—En mi poder el valor de una
y media suscricion. E
Suvprica—Estimaria muchisimo me devolvieran las colecciones
que no se hayan podido colocar, pues se necesitan parg otras
agencias, expresando en la faja el lugar de donde se hace el envio,
A Topos poy A4 nombre de la Sociedad y del Redactor las mé:
expresivas gracias por la benevolencia con que protejen la publis
cion de la Revista Médica.

BerxArDINO MEDINA.
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