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‘ACTAS DE LA SOCIEDAD DE MEDICINA Y CIENCIAS NATURALES-

SESION DEL DIA 1?2 DE JUNIO DE 1881.
; : i

Presidencia del seiior Doctor Proto Gémez.

A'la hora y en el local de costumbre se reunié la Sociedad’®
presidida por el doctor Gémez y con asistencia de los senores’
socios Abrahan Aparicio, Leoncio Barreto, José Marfa Buendfa,’
Gabriel J. Castafieda, Carlos Michelsen U., Nieolas Osorio, Po-

licarpo Pizarro, José Vicente Uribe R. y el infraserito Secre-!
tario. :

I

Luégo que se abrié la sesion se dié lectura al acta anterior
y puesta en discucion fué aprobada.

i

El senor doctor Uribe pidié en seguida la palabra y mani-
festé : que no habia desempenado atin la comision sobre la rabia
que se le habia encomendado, porque siendo este trabajo experi-"
mental aguardaba 4 que se le presentara un caso para ensayarlo.
Que habia consultado los trabajos més antiguos, tales como los
de Dioscérides, que nos ha dejado tantas ensenanzas, 4 Vanswie-'
ten que ha dado una discripcion detallada de la rabia y 4 otros
modernos autores de terapéutica, y que no habia encontrado
mencionado el hecho de que la sangre al animal rabioso, admi-
nistrada al interior, fuere un preservativo contra la misma ra-
bia.—Que ¢l hecho referido en la G'aceta Agricola es tanto més.
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: :
importante cuanto que se han ofrecido premios 4 la persona que
logre curar la rabia.

Anadié tambien que M. Pasteur ha suministrado en sus
trabajos mucha luz sobre la etiologfa y tratamiento de estas en-
fermedades, en las cuales, segun €], los micrébos representan un
papel importante. *“ Es posible, agreg6, que existe en la sangre
de los rabiosos algun principio especial que tenga influencia cu-
rativa y profilactica, pero hasta hoy no puede considerarse sino
como una mera teorfa.” '

Dijo, por dltimo, que, entre tanto se le presentara alguna
ocasion de poder hacer los ensayos del caso, se permitia presen-
tar 4 la consideracion de la Sociedad la siguiente proposi-
cion : .

“ La Sociedad de Medicina y ciencias naturales se abstiene
por ahora de dar un consejo 6 hacer una indicacion sobre el tra-
tamiento profilactico para la rabia publicado en la Gaceta Agri-
cola, por no haber podido someter ni & la observacion ni 4 la ex-
perimentacion dicho medio terapéutico por falta de enfermos de
este mal durante el semestre pasado.”

Puesta en discusion fué aprobada esta proposicion.

II1

, El sefnior doctor Osorio ley6 en seguida el informe sobre el
trabajo_presentado & la Sociedad por el sefior doctor Pedro Ma-
ria IbAnez y terminé con la siguiente proposicion que fué apro-
bada en votacion secreta y por unanimidad de votos :

; ¢ Admitase al senior doctor Pedro Maria IbAnez de miem-
bro activo de la Sociedad de Medicina y ciencias naturales y pu-
blfquese su trabajo en la Revista Médica.

VI

- . Kl mismo doctor Osorio leyé un informe acerca del estado
actual del periédice, producido de esta publicacion, suscritores
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con que cuenta &% y anadié que despues de cubiertos todos los
gastos que se habian ocasionado quedaba un saldo de $ 72 pesos
4 favor del Redactor segun lo dispuesto en la modificacien del
inciso 3? del articulo 23 del Reglamento; y que él estaba dis-
puesto & ceder dicha suma & fin de hacer el periédico ilus-
trado. : i
El sefior doctor Uribe pidié la palabra é hizo la siguiente
proposicion que fué¢ aprobada: ' A
“ Se autoriza al sefior doctor Osorio para disponer que el
saldo 4 que hace referencia se emplee en mejorar la Revista Mé-,
dica ilustrandole con grabados en la serie que debe principiar.”
El senior Presidente pasé luégo las cuentas presentadas por
el doctor Osorio al exdmen del doctor Leoncio Barreto.
El sefior doctor Elberto de J. Roca tomé la  palabra’' para
leer un informe sobre fiebre tifoidea de forma palustre. AR R
Dicho trabajo fué pasado en comision al senor doctor Ga-
briel J. Castanieda.

VI

El sefior Presidente di6é cuenta de que habia reecibido muna
comunicacion del Club Anglo-americano de F'reiberg, solieitando
el envio de publicaciones cientificas sobre ingenierfa y con eéspe-'
cialidad sobre el ramo de la minerfa.

El sefior Presidente ordené que se acusara el recibe co-
rrespondiente 4 la Sociedad del Club Anglo-americano de Frei-
berg por conducto de los semiores E. H. Garthwaite, R. Espino-
sa, G. S. Munioz, M. E. Clark y C. H. Gibson que suscrlben dicha
nota.

El mismo sefior Presidente recomendé 4 la nueva séééion
de ingenieria, que se est4 organizando actualmente en la Socie-
dad, que tratara de ponerse en relacion coun el Club de Freiberg’
para el efecto del canje de las respectivas publicaciones y 'demés
cuestiones cientificas que se pudieran ocurrir.
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VII

En seguida el sefior doctor Osorio presenté 4 la Sociedad,
4 nombre del sefior Jorge Isaacs, una botella con agua de la
fuente de Pantanito, dos millas al oriente de la poblacion de la
Ciénaga y un paquetico de sales tomadas del fondo del vertidero
de dicha fuente.

La Presidencia ordené que dichos productos fueran estudia-
dos por el senor doctor Liborio Zerda y por el senor Profesor
Luis Marfa Herrera.

VIII

Para el concurso anatémico ordenado en uno de los articu-
-los adicionales del Reglamento de la Sociedad, el sefior doctor
Osorio presenté lo siguiente :

A nombre del semor L. J. Uricoechea, un cdlculo hepatico’
acompanado de la historia del enfermo 4 quien pertenecié;

A nombre de los semiores Avelino Saldarriaga y Manuel
Cantillo, un pericardio con las lesiones de la pericarditis y su co-
rrespondiente historia;

Un fémur y hueso iliaco con las lesiones de la osteitis y
los datos necesarios sobre dichas piezas, por el alumno Lisandro
Saavedra;

A nombre del sefior Antonio Pantoja, un eséfago con es-
trechez ¢ historia del caso ;

A nombre del sefior Juan B. Londono, un tumor de medu-.
locelos acompanado de su correspondiente historia.

De los seniores Roberto Azuero y Luis Cuervo M., un con-
diloma con la relacion del caso clinico correspondiente.

A nombre de los senores Roberto Azuero y Gonzalo Gam-
boa Guzman, un pericardio tuberculoso.

El mismo doctor Osorio informé 4 nombre del senor Lauis
Cuervo que tenia una pieza anatémica de huesos presentando
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las lesiones de la osteomalacia, para hacerla figurar en el préximo
concurso, y tltimamente 4 nombre del sefior Cifuéntes, un atlas

£

de anatomia patolégica.
Las piezas presentadas fueron pasadas 4 los doctores Uribe
y Buendia para que se sirvieran dar el informe correspondiente.

No habiendo otro asunto de qué tratar se levants la sesion.
El Presidente, ProTo G6MEZ. -
El Secretario, Jesus Olaya L.

CONCURSO ANATOMICO.

El Redactor de la Revista Médica ha juzgado conveniente
publicar las observaciones que los alumnos de la Escuela de Me-
dicina han enviado junto con las piezas anatomo—patolégicas que
deben figurar en el préximo concurso.

El Redactor da 4 conocer dichas observaciones sin hacer
comentario de ninguna especie acerca de ellas puesto que van 4
ser juzgadas por la comision nombrada para que las califique.
Cree que por este medio facilita 4 los demés miembros de la
Sociedad el conocimiento de dichos trabajos y estimula al propio
tiempo 4 los jévenes que se han sometido 4 esta prueba.

No pudiendo publicar dichos trabajos en un solo néimero,
los insertara en el 6rden en que se han recibido.

1 HISTORIA CLINICA DE UNA ESTRECHEZ DEL ESOFACO.

Cruz Pal4cios, de 40 afios de edad, natural de Subachoque,
entré al hospital de San Juan de Dios el dia 27 de:'Abril de
1882 ; y se le di6 cama en la sala de mujeres del servicio del
doctor Hipdlito Gonzalez U.
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.- ANTECEDENTES—Segun refiere la enferma su salud ha sido
siempre buena en 1o general. Un dia, (hace cerca de 6 meses),
comiendo, sintié que un pedazo de carne se le detenia obstina-
damente en la garganta causéndole tanta fatiga para respirar que,
temiendo que se ahogara, trataron de extraérselo introduciéndole
primero el mango de una cuchara y despues los dedos. Como
estas manipulaciones fueron infructuosas; el marido de la pa-
ciente le dié en la espalda un golpe que le hizo arrojar el bocado.
Inmediatamente tuvo una pequefia hemorragia.

De este dia en adelante sufrié dolores muy fuertes y el
cuello se le hinché tanto que le impedia pasar los alimentos.

Quince dias mé4s tarde tuvo un vémito de pus y poco des-
pues el cuello se le desinflamé, desaparecié la dificultad para
pasar y, durante los dos meses siguientes, la erferma estuvo en-
tregada & sus ocupaciones habituales sin experimentar la més
ligera incomodidad.

Al cabo de este tiempo volvié 4 serle diticil la deglucion y
4 veces le era del todo imposible tomar alimentos sé6lidos. Cuanto
tomaba se le detenia y 4 poco rato lo arrojaba por un esfuerzo
de vémito.
- ' SinTomas AcTUALES.—Enflaquecimiento considerable; alien-
to fétido; p‘uléd débil; algo de disnea; evacuaciones poco fre-
cuentes (una cada 4 4 8 dias).
" Examinada la  garganta sélo se observa de notable algo de
insensibilidad en la faringe y en el velo del paladar que puede
ser tocado con el mango de una cuchara sin provocar niuseas.

Tratamiento.—Bromuro de potasio 4 gramos; jarabe simple
30 id.; pocion gomosa 120 id. ‘““Copitas.” Alimentacion con leche
y, si tiene dificultad para pasar, lavativas alimenticias.

e (El Jefe de Clinica).

AzBrIL 30.—La ingestion de alimentos es imposible por la
boca. El sagt y el ealdo que 4ntes tomaba, aunque dificilmente,
ocasionan ahora vémitos repetidos; hasta el agua se detiene y



REVISTA MEDICA. : 55

hace un ruido como de burbujas y sale mezclada con una saliva
espumosa. El eséfago estd tan insensible que se puede introdu-
cir el dedo hasta su extremidad superior sin quela enferma pa-
rezea sentirlo.

Tratamiento—Inyecciones hipodérmicas de estricnina y
layativas alimenticias.

(EL Profesor).

MAvo 12.—La enferma ha seguido agravindose, las inyec-
ciones de estricnina no han producide cambio alguno favorable;
el intestinp soporta mal las lavativas que devuelve sin dar lugar
4 la absorcion. Se ha tratado de introducir una sonda esofigica
pero ha sido imposible conseguirlo. El eséfago no deja pasar ni
la oliva menor de un dilatador.

Llamado en consulta el doctor Nicolas Osorio logré introdu-
cir una sonda muy delgada, pero viendo que la enferma no podia
resistir hasta que se lograra una ampliacion suficiente para ali-
mentarla y temiendo la muerte por inaninacion, se resolvié ha-
cerle la esofagotomia externa.

El dia 13 tuvo lugar la operacion que se practicé de la ma-
nera siguiente : :

Se administré 4 la enferma una désis de 0.02 centigrimos
de morfina en inyeccion hipodérnica, con lo cual se obtuvo una
anestesia completa. El doctor Gonzélez tomé wun bisturf é hizo
una incision 4 lo largo del borde interno del musculo externo—
cleido—mastoideo, incision que profundizé capa por capa hasta
llegar al es6fago. El doctor Osorio introdujo una sonda de plo-
mo por la faringe con el objeto de levantar el es6fago y hacer més
facil la abertura de este 6rgano. Tomando por guia la sonda di-
cha, se hizo en la parte lateral izquierda del es6fago una abertu-
ra longitudinal de dos centimetros préximamente y por este ojal
se introdujo con algun esfuerzo una sonda n? 9.

Inmediatamente se inyecté leche y un poco de vino de pep-
tona que penetraron sin dificultad en el estémago.
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T'ratamiento. Curacion fenicada. Leche con pepsma en in-
yeccmnes por alimentacion.
"1 "Hasta el dia 15 la enferma parecia haberse mejorado aun-
que habia un movimiento febril bastante intenso.

"Del 15 en adelante los sintomas fueron agravindose y va-
rios fenémenos amanzaban una terminacion fatal; el pulso'fué
debilitdndose dia por dia; la enferma se quejaba de escalofrios
intensos ; la henda tomé mal aspecto y exhalaba un olor de
gangrena

Asi se conservé hasta el 22 de Mayo en que fallecié.

"Avuropsia.—Abiertos el cuello y el térax se hallaron gan-
grenadas las partes vecinas al punto operado. El pus producido
én la herida habia descendido por el tejido conjuntivo y formado
un flemon en el mediastino anterior. El eséfago presentaba exte-
fibrmente su color normal ménos al nivel de la cuarta vértebra
dorsal donde se notaba un tinte parduzeo. Explorado con. el
dedo se sentia en el mismo punto una extrechez. Abierto longi-
tudinalmente por la parte anterior se hallé lo siguiente: Mucosa
de color y consistencia normales ménos en el punto ya senalado

-dondé tenia una coloracion apizarrada y donde se veian algunas
bridas y carnosidades semejanfes & un tejido de cicatriz. El ca-
libre del conducto era méas considerable arriba de la estrechez
que debajo de ella.

No habia en otra viscera lesion apreciable.

,-;,Bog'ot{t,rJunio. 5 de 1882.

ANTONIO PANTOJA.

CUHISTORIA DE GN TUMOR DE'MEDULOCELOS O SARCOMA MEDULAR. ™

Ignacio Canoa ‘de 35 afios de edad, natural de Chogcl;f, .
casado y’de oficio labrador, entré al Hospital al servicio del doc-
tor Hipdlito Gonzédlez U. el 11 de Febrero de 1882,
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AxTECEDENTES: Dice el paciente que generalmente ha teni-
do buena salud y en efecto, su constitucion es aparentemente
robusta. En sus trabajos ordinarios parece que ha tenido que
maltratarse mucho para ganar la vida, pero sin embargo poco ha
sufrido por escasez de alimentacion. Jamas ha cometido excesos
de bebidas alcohélicas.

No sabe que en su familia haya habido ningun enfermo de
tumor de: cualquier naturaleza, y es de advertirse que conocié
hasta sus abuelos.

Tiene cinco hijos y cinco hermanos y todos estén sanos. -

No tiene antecedentes sifiliticos.

Hace dos meses que estando perfectamente bueno se dié
un bafnio general bastante largo en la fuente termal de Choachf{ 3
despues del bano sufrié un enfriamiento debido & un fuerte vien-
to que recibié estando mal cubierto. Lia noche del mismo dias

 despues de haber dormido un rato, se desperté con una picada
fuerte en la cabeza ; dicha picada se hacia sentir de preferencia
en el ojo izquierdo. Durante ocho dias la picada continué y al
cabo de este tiempo el paciente noté que el ojo, sitio principal de
la picada; se habia hinchado notablemente ; al mismo tiempo los
ganglios del cuello, sobre todo los submaxilares, se infartaron un.
peco y empezé 4 manifestarse en el lado izquierdo del cuello
una hinchazon que pronto ocupé las regiones parotidea y auri-
cular. : _
Sintomas (notados observando el enfermo desde el 14 de
Marzo hasta el 24 del mismo mes). El enfermo ha perdido bas-
tante robustez y esti muy desalentado; la piel tiene un tinte
amarillo notable, sobre todo en el cuerpo.

Tres hinchazones muy notables presenta este enfermo: una!
ocupa el ojo izquierdo, las otros dos el cuello. La hinchazon del
o7o es hemisférica, sus limites estdn un poco afuera del contorne!
6 reborde orbitario; en su cima y como sembrado en medio ~de
un alto eogin se nota el globo del ojo el cual ha sido botado hacia
afuera y hécia arriba (exoftalmos); la cérnea conserva su brillo
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y pulimento naturales; la esclerftica en su mayor parte estd
cubierta por dos prolongaciones semilunares de una excrecencia
interior y dstas 4 su vez estdn cubiertas por los parpados. -Una
carnosidad semilunar, bastante gruesa y que parece un enorme
quemdsis, cubre tambien gran parte de la esclerética; esta car-
nosidad tiene el aspecto de una masa gelatinosa muy vasculari-
zada y exuda sangre unas veces, otras una especie de jugo,
semejante 4 la linfa plastica que se seca en su superficie y lo
vuelve opaca. Los parpados est4dn hinchados, tensos, lisos, ea-
lientes, edematosos; comprimiéndolos con el dedo se forma una
depresion bastante profunda y durable; en fin, el color de los
parpados es de un rojo sucio.

Por la abertura externa de la fosa nasal izquierda se escapa
una sustancia purulenta, fétida, con 6 sin estrias de sangre, 6
bien, sangre casi pura. Hay obstruccion casi completa de la fosa
nasal ‘izquierda: La vision por el ojo enfermo est4 completamen-
te perdida. Hay dolores expontianeos en el tumor que el enfermo
refiere al globo ocular y hacia adelante.

La segunda hinchazon ocupa el lado izquierdo del cuello,
desde las apéfisis zigomética y mastoidea hasta la eclavicula y
desde el carrillo hasta el rafe medio cervical posterior. La piel
que lo cubre tiene una coloracion roja oscura, estd caliente'y
edematosa. Palpando el tumor se comprueba : 12 que la piel estd
intimamente adherida &l tumor; 292 una dureza renitente; 3¢ los
dedos dejan allf depresiones profundas y durables; y 42 no hay
exasperacion de dolor alguno. Los dolores espontineos son raros
y cuando existen, poco intensos.

La tercera hinchazon ocupa el lado derecho dél cuello, en
las regiones correspoudientes & las glindulas submaxilar y: parte
de la parotidea. La piel que lo cubre parece sana; pero no des-
lisa sobre el tumor fécilmente. Es algo dolorosa 4 la presion y -
dura. ‘

La boca est4 seca, la lengua sucia; el apetito es poco; las
digestiones son faciles; por lo regular hace una deposicion cada -
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24 horas; las materias excrementiciales son algo abundantes 'y
duras.

El aire tiene algun impedimento para entrar y salir. El
pulso es frecuente (80 4 90 pulsaciones por minuto) ; regular,
bastante débil. El calor normal.

Dia 24 de Marzo (hasta el dia 27). Los pérpados estén
m#s tensos; de coloracion més oscura 6 livida; el edema es més
considerable. !

La piel que cubre el tumor del lado izquierdo del cuello es
semejante 4 la piel erisipelatosa y presenta, ademés, unas man=
chas semejantes 4 las de la urticaria, es decir, més palidas y
salientes. Il tumor del lado derecho ha crecido bastante.

. lua saliva es muy escasa; la deglucion muy dificil; la den-
tadura en general estd floja, pero esto se nota sobre todo en las
muelas izquierdas ¢ inferiores; la masticacion casi es impaosible.
La voz es gangosa. No se ve, ni se toca tumor, ni ningana otra
‘produccion morbosa en las cavidades bucal y faringea. 3¢

El enfermo se levanta por la noche y habla mucho; el sue-
fio es escaso.

El termémetro ha oscilado entre 37° y 38°. El pulso ea
frecuente (90 pulsaciones por minuto) isGerono y débil. Del 27
de Marzo al 27 de Abril presenté- los siguientes cambios en'las
sintomas. Los péarpados se han deshinchado, presentan una
arruga trasversal debajo del reborde orbitario y conservan sus
pestanas. El quemésis y la fosa nasal izquierda no sangran ni
supuran. El aire circula més libremente por las fosas nasales.
El dolor en este tumor y en los otros ha disminuido. - La piel
que cubre el tumor del lado izquierdo est4 ménos edematosa y
de coloracion més palida. Una puncion exploradora, que se hize
en uno de estos dias, di6é por resultado la salida de una eantidad
bastante notable de sangre renegrida. El tumor del lado derecho
es el méas doloroso y no decrece. 3

El tinte amarillo de la piel en general, es mucho més acen-
tuado; el enflaquecimiento es mucho més considerable; el en-
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fermo tiene m4s apetito y poca sed. No hay m0v1m1ento febril,
sin embargo parece que ha habido delirio.

‘Desde el dia 7 la enfermedad reemprendié su curso inva-
sor; hé aqui el estado en que se encontraba el dia 10: el parpado
inferior estaba deprimido por el peso del quemdsis el cual estaba
enorme y sangraba; los tumores todos tenian una coloracion amo-
ratada, livida; la supuracion por la fosa nasal izquierda ha rea-
parecido &c.

'El enflaquecimiento es extremado; la piel estd caliente,
seca, y de un color amarillo de paja: las carnes muy flojas; la
postracion es considerable. La boca estA muy seca; el enfermo
tiene sed 'y poco apetito ; duerme poco, el suefio es pesado; delira.
Del dia 20 al 26 ha habido una ligera mejorfa; sin embargo las
mandibulas se han trabado y la palabra es lenta; el pulso es més
frecuente (100 pulsaciones por minuto); el calor 837°%. El en-
fermo se siente méas animado, est4 ménos postrado y- les
tumores han disminuido algo. Desde el dia 26 de Abril hasta el
2 de Mayo los sintomas ya conocidos han recobrado toda su
intensidad ; ademas, se han presentado otros bien notables, 4
saber : los tumores del cuello se han unido debajo de la barba;
la compresion sobre la traquea y el es6fago ha sido méas notable ;
el flujo nasal se ha suspendido; la vision por el ojo derecho ha
estado muy alterada; la audicion ha sido ménos clara. La pos-
tracion mayor; los miembros han estado semiplegados (musle
sobre la pelvis y pierna sobre el muslo) contracturados; ha
habido  disminucion en la sensibilidad cutédnea; por la noche
ha habido delirio; la pupila del ojo sano se ha dilatado; el enfer-
mo siente mucho frio y se ha conservado casi mmévﬂ el Gltimo
dia, en el dectabito lateral derecho.

Dia 3 de Mayo, murid.

Autopsia—Quitada la piel del cuello comprobamos lo si-
guiente : 12 una adherencia {ntima entre la piel y la producéion
morbosa; 22 destruccion del tejido celulo-adiposo subcutéaneo del
cual sélo quedarcn vestigios; 3?2 adelgazamiento de la piel; y
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42 debajo de la piel un tumer cubierto por tejido conjuntivo blan-:
do, pélido, en partes de eolor lechoso y en otras de color ama-
rilloso, de las dimensiones siguientes: longitud 25 centimetros,
anchura 20 centimetros. ' p £
Hecho un corte horizontal en la béveda craneana sacamos:
el cerebro y en €l notamos lo siguiente: una especie de ulcera-
cion no muy profunda, de bordes tallados perpendicularmente &
las circunvalaciones, de fondo rojo, de forma alargada, del tamafio
de un real y colocada en la parte anterior € inferior del lébulo
esfenoidal. Cerca de ésta habia otra méas pequefia y ménos pro-:
funda. En las meningeas (dura madre y hojilla externa de la
aracnoides) notamos lo siguiente: 12 una coloracion roja y 2°
un aumento de espesor y friabilidad en una extension compren-
dida entre la apdéfisis cristagalli y la silla turca hacia adentro y
la sutura temporo-parietal hécia aftuera. Fécilmente pudimos,
desprenderlas de la base del craneo, pero cerca de la apéfisis:de.
Ingrasia estaban confundidos con una materia blanda, rojiza y:
levantada sobre la demés superficie, que correspondia 4 la ulce+,
racion cerebral. Dividiendo en dos mitades, derecha € izquierda;
lo que quedé de la cabeza, observamos lo siguiente: 12 que el
tumor de la 6rbita se habia propagado 4 la fosa nasal correspon-
diente, en la parte externa de la cual vimos una capa gruesa de
una sustancia blanda, roja, con partes més salientes que otras y
semejante 4 la que hallamos en las meningeas. Dicha sustancia
parecia penetrar en el antro de Higmoro el cual estaba lleno por
una materia blanquecina y espesa. :
Quitada la pared superior de la é6rbita observamos: 12 el
hueso alterado, de color rojo, granoso, quebradizo (asf mismo es-
taba el que forma la pared interna); 2? el periosteo de la 6rbita’
enrojecido tambien. Quitados los demas huesos y separado por
completo el tumor, vimos que estaba compuesto de una sustan-
cia blanda, rosada h#cia adelante, blanca hécia atras, envuelta
por una capa celular bastante gruesa y que ienia la forma de la
6rbita en su parte posterior y que en su parte anterior estaba
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formado por tres 16bulos que rodeaban el globo ocular: wuno su-
perior y otro inferior de forma semilunar ambosy cubiertos por
fibras del miisculo orbicular y un tercero, el cual no era otra
cosa que el quemésis ya conocido. Dividido en dos mitades, an-
terior y posterior, vimos : 1¢ la sustancia del tumor que reunia y
conifundia en una sola masa Ios misculos, Vvasos, nervios &e. de
la 6rbita; 29 el nervio 6ptico alterado ; y 32 el globo ocular del
tamafio normal y alterado interiormente.

La fosa terigo~maxilar quedé llena de una sustancia seme-
jante & la que habia en la cueva de Higmoro.

Separado el maxilar inferior no se hall6 en ¢l alteracion
alguna 5 los musculos masticadores estaban poco alterados y ro-
deados por el tumor. Una incision crucial hecha al tumor del lado .
derecho permiti6é ver: 1? que el tumor habia destruido gran
parte de los musculos y nervios y parte de los vasos; 29 que la
sustaneia que c¢componia el tumor era amarilla, blanda, daba un
jugo lechoso, espeso, soluble en el agua, y encerraba unos nicleos
del tamano de un grano de maiz, que eran més blances y méas
daros; en medio del foco habia tambien algunos focos apoplé-
ticos y estaba la carétida primitiva intacta interiormente.

ol tumor del lado derecho era méas pequeiio pero formado
por una sustancia aniloga 4 la del otro lado. Tenia focos apo-
pléticos més considerables.

Bax@men microscipico—— Kl senor doctor N. Oserio hizo este
exédmen sobre fragmentos tomados de distintas partes del tumor
y sus prolongaciones y tambien de las meningeas; en todos ellos
habia un mismo elemento medulocelos, el cual tuve ocasion de
conocer bien. lste elemento histolégico caracteriza una clase de
tumores llamados : sarcomas globo-celulares. (Rindfleisch); sarco-
mas encefaloideos (Cornil y Raunvier); twumores d medulocelos (Ch.
Robin).

Tratamiento—Sometido durante un mes 4 un tratamiento
antisifilitico mixto, nada se consiguié y se abandoné para aten-
der al estado de caquexia que se hacia cada dia méas notable; en
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consecuencia se adopté un tratamiento ténico--reconstituyente,
el eual se sostuvo hasta el fin. i
Generalmente se le administraba una pequenia dosis de opio
por la noche para evitar el insoinnio. Al exterior se hicieron apli-
caciones resolutivas y calmantes. ~

J. B. LoxpoR~No.

. o >

LAS CUASCAS.

ORDEN DE SINANTEREAS:
GALINSOGA.
(Singenesia superflua de Linnee).

GALINSOGA PARVIFLORA, Cav.

DescripcioN. Planta herb4cea, anual, cuyo porte varia en
razoh de la feracidad de los terrenos donde crece. Risoma' corto,
fibaoso ; tallos jugosos, tiernos, tricétomos, cilindricos, lisos, algo
aplanados sobre los nudos, descolorizados, dé m. 0,50 de largo'y
m. 0,01 de didmetro en la base ; erizados de pelillos horizontales
regados ; muy densos sobre los peciolus 4ntes del completo des-
arrollo de las hojas. Estas son opuestas, ovales, muy blandas,
algo estrechadas en cufia sobre el peciolo; limbo de m. 0,07 de
largo y m. 0,05 de ancho con los bordes festonados por dientes
obtusos y desiguales ménos en la base; peciolos acanalados, casi
tan largos como el limbo en las hojas inferiores, abriéndose 4
distancia de m. 0,008 de la base de aquel en tres nervaduras
primarias, de las cuales parten otras secundarias dispuestas
irregularmente, sembradas de pelillos largos, méas abundan-
tes sobre la cara dorsal. Pedtnculos axilares y terminales con
una 6 dos caldtidas pequenias heteré6gamas; flores del radio
femeninas, blancas, liguladas, con el tubo erizado y ‘el lim-
ho corto, suborbicular, tridentado ; estilo del largo del tubo,
inflado en la base; estigmato bifido, con los lébulos agudos, ,



64 REVISTA MEDICA.

largos y vueltos. Estas flores jamés pasan de cinco. Flores del
disco hermafroditas, tubuloso-campanuladas, amarillas, muy, pe-
ludas, un poco estrechadas en la gorja, con el limbo' dividido en
cinco lébulos ovales, abiertos & iguales. Ios florones del centro
rara vez abren. Anteras acaudes de alas obtusas ; iestigmatos bilo-
bados, con los l6bulos derechos, cortos y obtusos. Aquenios :
los del radio obcénicos, incurbos, subtrigonos, hispiduleos; los
del centro casi turbinados ; todes coronados por vilanos cortos,
escariosos con los bordes plumosos. Involucro subgloboso, penté-
filo, formado de escamas ovales, céncavas, glabras, algo carenadas
y muy apretadas. Clinanto ¢énico, paleolifero, con las paleolas
exteriores obovales céncavas, 4 veces trifidas, las interiores linea-
res y estriadas.

Esta planta abunda en la sabana de Bogota entre las mie-
ses y los rastrojos, en los lugares incultos, en los escombros y
en los terrenos crasos y f{értiles. En los suelos dures y aridos
crece poco ; en ¢stos sus tallos son secos y delgados y en la
misma proporcion esté el desarrollo de sus demés partes. lL.as
fibras que recorren el tallo y que se trasparentan en la planta
vigorosa y bien desarrollada, en la raquitica forman surcos 6
lomeos que le dan una apariencia estriada. :

Lios muiscas la usaban como condimento, costumbre que
todavia se conserva en Bogotd entre la generalidad de sus habi-«
tantes y en los mismos platos que han sido siempre los favoritos
de los indios de esta cordillera. :

1+ No hay memoria de que la emplearan como medicina, ni se
tiene noticia de que nadie la haya aplicado como tal hasta ahora,
si se éxceptian los indios de Chile, de los cuales dice el P.
Feuillée que ' ¢ tan pronto como sienten algun mal en.la boca
mascan esta yerba que llaman paicojullo, y no solamente expe-
rimientan alivio sino que curan enteramente.”
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Como era de suponer que los males de la boca de que ha-
bla Feuillée fueran ulceraciones de naturaleza sifilitica, escrofu-
losa 6 escorbtitica no vacilé en experimentar la planta en aque-
llas de sus manifestaciones, y 4 fin de verificar sus propiedades
la recomendé 4 una sefiora de unos treinta y cinco anos de edad,
que hacia dos dias sufria de una tlcera en el borde de la lengua,
la cual iba extendiéndose y profundizando con rapidez extraordi-
naria, en términos que en tan corto periodo ya tenia un didme-
tro de cuatro lineas y tres de profundidad. Habia cefalalgia inte-
rior, dolor en la lengua; tumefaccion de los pilares del velo
del paladar y dificultad para la deglucion. L.e aconsejé mascara
constantemente hojas de guascas y que mantuviera sobre la lengua
la pasta. A los tres dias la tlcera se habia reducido & ménos
de la mitad del didmetro ; la deglucion era ménos dificil ; el dolor
de cabeza habia desaparecido. Continué eon la misma aplica-
cion, y 4ntes de ocho dias de la fecha del tratamiento estaba per-
fectamente sana.

Esto pasé har4 tres anios, y durante este tiempo la sefiora
no ha sufrido alteracion en su salud.

WENCESLAO SANDINO GROOT.

BOCIO EXOFTALMICO.

En los nimeros 63 y 64, paginas 133 y 189 de la serie vi
de este periédico hablamos del bocio exoftdlmico ; creemos opor-
tuno complementar su estudio con el siguiente tratamiento que
tomamos del Chicago Journal of mental and Newous Diseases ; -

La medicacion interna més segura, segun mi experiencia
personal, se compone principalmente de fierro, de ciertos bro-
muros (especialmente el de zinc), de la digital y del comezuelo
de centeno, que pueden ser asociados segun la f6rmula siguiente :

Pirofesfato de fierro- _ U000 o0 TR LT ;

TFONIITD Qe UZITEC - s e e et b i s § A 2 gramos.

2



66 * REVISTA MEDICA.

dasturnde digital L 200 0L S S NS S T A g . 10 gramos.

Extracto de comezuelo de centeno liquido. . 120 gramos.

Mec. H. una mixtura para tomar una cucharadita de café
tres veces por dia.

Por lo demés, el enfermo debe beber cada dia un vaso 6
dos de licor de malta y recurrir 4 una alimentacion sustanciosa.

Aunque no conozco otra medicacion mejor que ésta, sin
embargo la he cambiado algunas veces con ventaja, despues de
haberla empleado durante algunas semanas, para ocurrir 4 la
estricnina y al fésforo (combinacion del extracto de nuez vémica
y de fosfuro de zinc) segun la f6rmula siguiente :

IROBENTO BE ZINC - v g = = o mmn 0 gr. 15 centigramos.

Extracto de nuez vémica. - .. ... 0 gs. 50 centigramos.

Congerva de Tosaa. s Lol e o fg s (R

H. S. A. 30 pildoras.

Tres pildoras en el dia

En este mismo articulo se recomiendan las corrientes galva-
nicas, como ya lo habiamos indicado en anteriores articulos.

Se ha aconsejado tambien el cornezuelo de centeno aplicado
en inyecciones, en el cuerpo tyroide hijietrofiado dandolo al mis-
mo tiempo al interior y aplicando la electricidad.

El profesor Gsée aconseja, en el tratamiento de esta enfer-
niedad, la hidroterapia combinada con la tintura de veratrum vi-
ride. Asegura tambien que las palpitaciones ceden bajo la in-
fluencia de este medicamento. Obra de una manera aniloga 4 la
digital sin aumentar la presion vascular. Prescribe esta tritura 4
la désis de 10, 12 6 20 gotas por dia, fraccionando en tres 6
cuatro poreciones y aconseja que la medicacion se continte du-

rante algunos meses

CURARE VEGETAL.

Encontramos en una reciente memoria del profesor Gubler
datos ciertos sobre la preparacion del curare y sobre su origen :
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‘““ El curare, dice una relacion oficial dirigida 4 M. Eugenio Thi-
rion, Cénsul de la Reptiblica de Venezuela en Paris, es una liana
cuyo tronco puede alcanzar el grosor de 65 centimetros de cir-
cunferencia; su corteza tiene cerca de 3 milimetros de espesor,
y se divide ep dos partes distintas separadas; la primera es una
capa negra muy fina; la segunda se compone de una capa tres
veces méas espesa, de color amarillo ; se extrae de estas dos cor-
tezas el veneno llamado cuz are.” Fsta planta se encuentra en las
regiones del alto Orinoco. *“ILa parte lenosa del tronco es de
color amarillo ; su flor es pequena y blanca; se encuentra el cu-
rare en las tierras altas, cuya capa vegetal es negrusca, jamés en
los terrenos pantanosos 6 inundados, la raiz posée una corteza
roja, de la cual se puede extraer tambien el curare,”
Preparacion del curare. * Se raspa la corteza de la planta,
se le hace hervir durante algunas horas hasta que tome la con-
sistencia de pasta y se filtra. Se la somete de nuevo 4 un fuego
lento, hasta que tenga la consistencia de jarabe espeso, el veneno
enténces llega 4 toda su fuerza.” Cuando se hierve bastante el ve-
neno y se concentra mucho, la carne de los animales matados
con ¢l se pone amarga y no se puede comer sino con peligro.
Cuando queda muy débil se le anade el jugo de otra liana: el
Cariréi. Los indigenas emplean algunas veces el jugo dé otras
plantas, Picaton, Jare, Huera. Algunos pueblos, para obtener

un curare méas téxico, aniaden el veneno del Crebal 6 del Mapa-
nace.

Mogquin Tandon dice: ‘“Se asegura que en ciertos paises los
indios buscan varias especies de sepas. Las ponen al fuego, 4
alguna distancia; entdénces los indios recogen el licor que secre-
tan las glandulas de la piel y untan la punta de sus flechas para
envenenarlas.” Por lo expuesto mas arriba, se ve que M. André
confirmé este hecho en el Chocéd. El veneno del sapo, segun
Vulpian, produce en los perros excitacion, en seguida debilidad,
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vémitos, embriaguez y la muerte. Este veneno detiene los mo-
vimientos del corazon.

El curare vegetal detiene tambien los movimientos del co-
razon y es por esto que produce & veces la muerte con tanta ra-
pidez. La asociacion que hacen los indios de los venenos cxtrai-
dos de las plantas que producen el curare, con el veneno de algu-
nos batracianos es muy racional—I.a eiencia ha demostrado y

esplicado este hecho.
Nicoras OsoRrro.

ORIGEN BOTANICO DE LA QUINA CUPREA.

POR EL DOCTOR JOSE TRIANA.
( Traducido del inglés por G'. J. Castaneda).
De El Pharmaceutical journal and transactions. (April 22 de 1882).

Desde la publicacion de mis “ Nuevos estudios sobre las
quinas,” el doctor Hesse ha notado la aparicion en el comercio
de una nueva corteza que difiere de todas las quinas conocidas,
por su aspecto, densidad, textura y color, &e. pero que contiene
los alcaloides caracteristicos de las verdaderas quinas. En segui-
da el profesor ¥. A. Fliickiger en el Neues Jahrbuck f. Phar-
macie XX XVI, 296, establecié que la misma corteza diferia
considerablemente de las otras quinas en su estructura anatémi-
ca, cuya estructura compara a la de la cascarilla magnifolia,
y d& 4 la nueva corteza el nombre de quina cuprea, por razon
del ligero tinte cobrizo de su superficie externa.

Durante estos tdltimos anos han sido introducidas especial-
mente en Kuropa, considerables cantidades de la nueva corteza,
la cual ha conservado en el comercio el nombre de “quina cu-
prea,” y las importaciones han sido tan extensas, que el precio
de todas las quinas y del sulfato de quinina, ha bajado sensible-
mente.

El principal emporio y centro de exportacion de la quina
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cuprea, es Bucaramanga, en el Estado de Santander, y los drbo-
les que la producen se han encontrado en abundancia en la ca-
dena de montanas de La Paz que se desprende de la gran rama
oriental de la trifurcacion colombiana de los Andes y sigue para-
lelamente el curso del rio Magdalena, separandolo de su afluente,
el Sudrez. Al principio fué bajo una sola firma que se exporté la
corteza de Bucaramanga, conservando en secreto el uso para el
cual se la destinaba, se logré mantener por algun tiempo una es-
pecie de monopolio. Pero habiéndose fijado la atencion de la ex-
portacion regular, se conocié al fin que estas cortezas eran qui-
nas, que fueron muy estimadas en Europa. Desde aquel tiempo
fueron solicitadas con ahinco, y su exportacion asumié pronto
tales proporciones, que el mercado de quinas vino 4 ser en breve
sobrecargado con abasto para mucho tiempo.

Una vez dado el primer impetu, la explotacion de quina
cuprea continué en otras florestas de Colombia y se hallan cor-
tezas casi iguales 4 las de Bucaramanga en la parte baja del ra-
mal oriental de la cordillera de los Andes, yendo hasta el gran
llano que se extiende desde el Orinoco y en los valles de los rios
Metay Guaviare, afluentes del Orinoco; estas cortezas pasan
en el comercio bajo el mismo nombre que las primitivamente des-
cubiertas.

La quina cuprea que existe actualmente en el comercio es
suministrada, por consiguiente, por dos regiones muy distintas;
la una ya descrita, en la grande hoya del rio Orinoco, al Sur de
Bogot4, y la otra, que fué explotada, en la parte baja del wvalle
del rio Magdalena.

Entre las numerosas cortezas de cuprea recibidas de Buca-
ramanga 6 de la region norte, se encuentran ocasionalmente algu-
nas pequenias cantidades, conteniendo en vez de quinina un
nuevo alcaloide que se ha llamado cinchonamina.

El profesor Planchon ha observado tambien, que la estruc-
tura anatémica de la corteza que contiene cinchonamina, difie-
re de la cuprea comun y la ha comparado & una cascarilla.
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El concluye que si las cupreas tienen caractéres en comun
que las colocan fuera del género cinchona, tambien presentan
entre si tales diferencias que pueden ser consideradas como for-
mando tipos especificamente diferentes.

Hasta ahora, la planta 6 plantas que producen las cortezas

de cuprea, han sido desconocidas para la ciencia, aun cuando las
cortezas hayan tomado tan importante lugar en el comercio y en
Ia manufactura del sulfato de quinina. Deseando llenar este vacio
respecto del punto de vista botinico, he hecho grandes esfuerzos
para obtener en Colombia muestras de las plantas que producen
las cupreas, y mis esfuerzos han sido coronados en gran manera,
con suceso. Justamente he recibido documentos de los dos cen-
" tros de coleccion arriba nombrados, que me permiten ahora
determinar y clasificar los 4rboles qne suministran la quina cuprea
y establecer su nomenclatura botédnica. Ksta clacificacion y otros
hechos, brevemente mencionados, tocan puntos que me parecen
del mayor interes para la ciencia, el comercio y el cultivo de las
quinas, de cuyos puntos paso 4 ocuparme.
A Las cortezas distribuidas actualmente en el comercio bajo
el nombre de quina cuprea son suministradas por dos distritos
distintos. Estas cortezas pertenecen, ademas, 4 dos especies
distintas que aun cuando cerca la una de la otra, son sinembargo
diferentes 6 pertenecen al género Remijia que se halla muy
cerca del Cinchona y 4 su aliado el género Cascarilla. Estas
especies son ; la Remigia Purdieana, Wdd. (Ann. Sec. Nat. 3,
XTI y, p- 272), planta descubierta por Purdie en los bosques de
Antioquia en la margen izquierda del Magdalena; y la Remijia
pedunculata, Triana (Cinchona pedunculata, Kasrten, Spec. Selet.,
53, y 26).

La identificacion que hago de este #rbol con el del wvalle
del Magdalena se funda sobre las muestras que he recibido de
la suerte 4 cinchonamina que son idénticas con las de Purdie.
Me inclino 4 creer que todas las ofras cupreas procedentes de
Bucaramanga, nobstante la diferencia en su composicion quimica
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senialada por M. Arnaudy la no menor diferencia en su estruc-
tura anatémica senalada por M. Planchon, solamente pueden ser
producidas por la misma especie boténica, & saber, la Remijia
Purdieana ; tanto més, cuanto que las cortezas conteniendo
cinchonamina han sido exportadas 4 Europa como cupreas, sin
hacer ninguna distincion entre ellas, expresando tinicamente que
los 4rboles de que se han extraido las cortezas crecen en una
localidad mas caliente, & menor altura que los otros, sin indicar,
por tanto, que puedan ser diferentes entre ellas; y (2) si los ar-
boles explotados en los distritos del Norte son distintos, la seme-
janza en el que es mas abundantemente exportado de Bucara-
manga y que debe haber sido usado como un estandarte de com-
paracion para descubrirla cuprea en el Sur, deberia ser menor
que la que existe entre la Remijia Purdieana y la R. peduncu-
lata, la cual es muy grande &4 primera vista.

La diferencia en las condiciones de vejetacion 4 que estin
sometidos los 4rboles que dan las dos especies de cupreas de
Bucaramanga, bastaria, segun mi opinion, para explicar el cambio
en la naturaleza del alcaloide y las modificaciones en su estruc-
tura anatémica. EEn todo caso, esta es una cuestion, que espero
poder resolver cuando me hayan llegado las muestras que espero
recibir pronto de la quina cuprea comun del Magdalena. Pero no
hay duda que si estos Arboles son distintos, ellos deben perte-
necer 4 especies muy vecinas del mismo género. ;

Respecto del distrito Sur, tengo muestras recogidas en Susu-
muco, Villavisencio, Papamene, y en las riveras del Guaviari,
&?, localidades que distan una de otra y varfan en altura sobre
el nivel del mar de 200 4 1,000 metros. No obstante las pequefias
variaciones, que no pueden considerarse como caractéres espe-
cificos, todas estas muestras corresponden 4 la Remijia peduncu-
lata, T'riana, especie descubierta por M. Karsteny yo, entre
Susumuco y Villavicencio y de la cual mi compafniero ha publi-
cado una descripcion y una limina fina en el ¢ Specimina
Selecta.”
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Las dos especies de Remijia colombiana que producen la
cuprea, tienen 4 primera vista mucha semejanza en el habito, en
la forma, tamano y medida de las hojas, en su infloresencia y en
las cdpsulas casi del mismo tamano ; ellas son, sin embargo, muy
distintas en realidad y se las puede caracterizar facilmente.

La Remijia Purdieana tiene las divisiones del c4liz agudo
lanceolado, casi lineares y mucho més largas que el tubo del céliz.
Las estipulas son agudo—lanceoladas y las cdpsulas son tambien
lanceoladas. La Remifia pedunculata tiene los dientes del calix
pequenio, friangulares y casi redondeados en el apice; las esti-
pulas son obtusas, anchas obovadas y las cdpsulas son mas cortas
que las de la B. Purdieana, las cuales son elipticas.

La semejanza entre las cortezas de las dos especies es tam-
bien muy grande y seria dificil encontrar caractéres suficiente-
mente marcados para distinguirlas. Ambas son, en efecto, duras,
muy compactas, relativamente pesadas, la cara interna es blanda
y de un color vinoso mas 6 ménos subido, la epidermis delgada
6 de consistencia del corcho y estirada longitudinalmente. La
fractura no es fibrosa como en muchas cinchonas.

La cuprea que da cinchonamina, es, sinembargo, mas pesada
y mas compacta y mas cargada de sustancia resinosa roja, que la
colora, y su fractura es generalmente cornea.

El rendimiento en quinina de las variedades de cuprea varia
entre 0. y 2 por ciento, segun las condiciones de vegetacion de
los 4rboles, las cuales no han sido aun bien estudiadas. Desde
este punto de vista ellos se asemejan 4 la cinchona oficinal. En
ambos casos, aparece que los alcaloides aumentan en proporcion
de la altura de la zona de vegetacion y cuando estan mejor prote-
jidos los arboles por grandes bosqnes.

En cuanto al punto de vista quimico, el cardcter principal
mas notable que distingue las cupreas de las verdaderas quinas,
-es la ausencia de cinchonidina que ha sido demostrada por nu-
merosos andlisis hechos por M. Arnaud. confirmando los resulta-
dos obtenidos por otros quimicos.
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En la cuprea, la quinidina puede ser en ocasiones proporcio-
nalmente mé4s abundante que en otras quinas, lo que permite la
formacion de la sal doble de este alcaloide con la quinina y pro-
duciria, de acuerdo con Mr. C. H. Wodd y Mr. E. 1.. Barret.
(Chemical News, vol. X1V, p. 6, y Moniteur Scientifique, 3 rd
ser., XII, p. 148), el nuevo supuesto alcaloide, cuyo descubri-
miento fué anunciado casi simultaneamente en Inglaterra por Mr.
D. Howard y Mr. J. Hodgkin por una parte, y per el doctor B.
H. Paul y Mr. Cownley, por otra, bajo el nombre de ** homo-
quinina 7’ y ultraquinina.” '

Apesar de la existencia de la cinchonamina, el nuevo alea-
loide estudiado y aislado por M. Arnaud en ciertas cupreas, per-
manece indisputable.

Verificado asi el descubrimiento de los alcaloides fedrifugos
en las cortezas del grupo de plantas fuera del género cinchona,
como ha sido definido por mi, se hace necesario considerar los
caractéres con los cuales se ha fundado el género y estimar sus
afinidades y su verdadero valor. De Candolle’ constituyé su gé-
nero Remsijia de plantas Brasileras que S. Hilaire en sus “ Plantes
Usuelles des Brasilliens,” habia referido al género cinchona y el
cual habia hecho conocer previamente por Vellozo bajo el nombre
de Macrocnemun. Estas plantas son arbustos que crecen en las
cimas secas y expuestos de las montanas que se estienden del
Norte al Sur de la provincia de Minas, indicando la presencia
en el suelo del hierro, segun S. Hilaire.

De acuerdo con el mismo autor ellos tienen cortezas mas
amargas que se parecen notablemente 4 las quinas peruanas y
llevan sin distincion los nombres de Quina de Serra 6 Quina de
Remijio (del nombre de la primera persona que demostré sa uso
‘en el Brasil como un sustituto de las quinas oficinales).

Aun cuando St. Hilaire tal vez conociera la *“ Quina Serra”
como variedad de una especie, sin embargo la asimilé & los ar-
boles llamados Cinchona Remijiana, C. ferrujinea y C. Vellozii,
denominacion usada por De Condoile bajo el nombre de Remijia ;
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pero creo, en efecto, que deben ser consideradas como formas de
un mismo tipo especifico.

De Candolle, al adoptar la idea de Sc. Hilaire, quien habia
llamado una de estas especies Cinchona Remijiana para guardar
la memoria del cirujano Remijo 4 quien se debe el uso de estas
plantas como febrifugas, dié 4 este género el nombre de remiyio.
Este género est4, evidentemente, muy cerca del Cinchona y sus
afinidades se han hecho mas marcadas por el descubrimiento de
los alcaloides de la quina en las especies colombianas de Rimyia ;
pero ella es claramente distinguida del cinchona por su inflore-
sencia axilar y sus cépsulas dehiscentes de arriba abajo.

Por el ultimo carécter, asf como por la analogfa de estruc-
tura de sus cortezas, las especies de Remijiu se aproximan to-
davia mas del género Cuascarilla; pero difieren de este género
por el marcado y culminante caricter de su inflorecencia axilar
y ademés por la presencia de alcaloides en sus cortezas, los cuales
no han sido descubiertos hasta el dia en el géneao Cascarilla.

El género Remijia presenta, pues, caractéres suficiente-
mente bien definidos y constantes para distinguirlos de los dos
géneros mas aproximados & él, 4 saber el Cinchona y el
Cascarilla.

Por la composicion quimica de las cortezas, “ las remijias”
deben tomar, ahora, un puesto importante en el comercio y en
la terapédutica al lado de las cinchonas de las cuales estan siendo
rivales lo que confirmala prevision de Remijo y St. Hilaire.

De aqui en adelante los dos grupos de plantas serdn unidos,
y como el nombre de Cinchona dado por Lineo al 4rbol cuya
corteza curé 4 la Condesa del Chinchon recordara este hecho, la
Remijia que tiene propiedades andlogas no debe ser olvidada.

Ademéas de los caractéres genéricos que he descrito, las
especies originales de Remijia, asi como las publicadas subsi-
guientemente, tienen, como lo nota De Candolle ‘“ un sello par-
ticular que las distingue 4 primera vista de las cinchonas y que
consiste en su estado de arbustos, en sus hojas que estdn reu-
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nidas algunas vecesen racimos de 4 tres, particularmente las
inferiores, en los ramos de infloresencia que estdn cubiertos de
una pubescencia rojiza y en las cApsulas lenosas v cuadrifidas.
““ Pero estas distinciones debidas 4 circunstancias colaterales,
disminuyen con otras especies, particularmente en las dos es-
pecies colombianas ya indicadas. Su follaje liso y especialmente
sus capsulas coriaseas, bipartidas y relativamente pequenas, les
dan una notable semejanza con muchas de las cinchonas oficinales.
- Es muy probable que 4 esta semejanza se deba el que el descu-
brimiento de la cuprea, se haya hecho por personas care-
ciendo de aptitudes cientfficas. Tal vez otro botdnico haria lo
que yo mismo hice, cuando descubri la Remijia pedunculatay
habria reusado admitir este aArbol entre aquellos cuyas cortezas
dan alcaloides, porque ellos no pueden colocarse entre las verda-
deras quinas y no corresponden en su hdabito con las qumas cuyas
cortezas contienen alcaleides en abundancia.

De los hechos arriba establecidos deben resultar hechos de
grande importancia para la ciencia, el cultivo de la quina, el co-
mercio y la terapdéutica.

En un punto de vista boténico, muchas ideas respecto ‘de
las quinas, y que eran consideradas como suficientemente esta-
blecidas, deben modificarse completamente. Por ejemplo, se ha
acostumbrado considerar que la presencia de los alcaloides en
la quina es exclusivamente carasteristica del género hasta aqui
limitado, y ha habido quienes digan que el analisis quimi-
co puede servir de comprobante de la clasificacion boténiea,
puesto que jaméAs se han descubierto alcaloides en el género cas-
carilla 6 en el otro género aliado 4 la cinchona.

Tambien se admite que los drboles productores de alealoi-
des febrifugos, especialmente los de Colombia, como lo he es-
tablecido en mis *“ Nouvelles Etudes,” crecen en las regiones
elevadas de la Cordillera de los Andes, en donde la temperatura
es suave, poco fria, prefiriendo las escarpas orientales de la gran
rama oriental de la trifurcacion de los Andes, estando casi des-
provistos de ellos los otros dos ramos.
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El ntimero de quinas que dan alcaloides, han venido &
aumentarlo algunas especies de Remigias, plantas que miradas
en conjunto, ofrecen particularidades dignas de observacion, ta-
les como su hébito y su distribucion geograifica. Las remigias
oficinales de Colombia, hasta el dia conocidas, crecen bajo condi-
ciones de altura, suelo, calor y exposicion, casi opuestas 4 aque-
llas que exigen las cinchonas y crecen en parajes 4 poca altura
del nivel del mar en el Valle del rio Magdalena por una
parte, y en los valles del rio Meta, rio Negro y Guaviare,
y no alcanzan jamas las cimas elevadas de las cordilleras. Para el
cultive de las especies que producen alcaloides febrifugos ya en
su suelo natal 6 en cualquiera otra parte, un nuevo campo més

_estendido y variado se ha abierto ahora, y las empresas de esta
especie serin mas numerosas con mas esperanzas de buen éxito.
Las Remigias oficinales se prestarin més ficilmente al cultivo
puesto que resisten mas 4 una alta temperatura y son ménos
sensibles 4 la sequedad, pudiendc cultivarse en los paises inter-
tropicales en donde las cinchonas no prosperan. El cultivo de
las cinchonas en el antiguo mundo ser4 tambien afectado consi-
guientemente.

En cuanto al comercio de la corteza ya se han hallado en
el género Remigia nuevas fuentes de empresas en las circunstan-
cias y condiciones peculiares de su vegetacion, que son como ya
se ha visto diferentes de los de las cinchonas, y pueden aumen-
tarse més por la posibilidad de descubrir el alcaloide en otras
especies conocidas del mismo género, naturales del Brasil, Ecua-
dor y Pert, 6 en otros nuevos que puedan hallarse. Probable-
mente tambien se estudiaran las especies de otros géneros cer-
canos 4 la Cinchona, que se han descuidado en lo pasado.

Tambien he notado que la enorme exportacion de la cuprea
recientemente hecha, ha producido un desequilibrio en el comer-
cio lo que ha hecho bajar el precio de las cinchonas oficinales en
general y del sulfato de quinina en particular por la acumaula-
cion en Europa de cortezas destinadas 4 la manufactura del sul-
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fato de quinina y por el estancamiento temporal de la exporta-
cion de las cortezas de cinchona.

Esta paralizacion de los negocios es agravada en Colombia
por el descuido temporal de la agricultura, pues la recoleccion
de la corteza debia ser muy lucrativa; y ademas la estancacion
del eapital representado por el valor de la quina almacenada en
el extranjero es un recargo méis, que afecta el balance de la ven-
ta. Sucede, pues, que la industria que debia servir de nueva
fuente de riqueza para Colombia, ha venido 4 ser accidental-
mente una causa de desastre financiero.

Es de desear que esta situacion no dure- mucho tiempo y

que se establezca por grados un equilibrio favorable. Lios comer-
ciantes deben ser wméas prudentes, y lo que es més importante,
disminuir proporcionalmente la extracion, pues asi se evita la
desvastacion y el agotamiento que harid mas dificil las recolec-
ciones posteriores, como ha sucedido con las cinchonas.
2 Finalmente el estudio de las propiedades terapéuticas de
los nuevos alealoides, 6 alcaloides compuestos descubiertos en
las cupreas, ser4 de grande importancia. Parece mas que pro-
bable, que estos alcaloides 6 sus compuestos han pasado incon-
cientemente mezclados con el sulfato de quinina, en la manu-
factura de esta sustancia en grande escala.

La lista de las especies de Remigia, es la siguiente :

Remigia Hilarii, D. C. (Prod., IV, p. 357). Syn.

Cinchona remigiana, St. Hil., Pl us. Bras;

Cinchona Vellozii y Cinchona ferruginea, D. C ;

Remigia Vellozii y Remigia ferruginea, St. Hil., 1. ¢;

Macrocnemun, Well.

Estas especies crecen en parajes eriales y secos, en las
montanas de la provincia de Minas.

R. Paniculata, D. C.

Planta poco conocida, indigena del Brasil.

B. Cujabensis, Wedd. (Hist. Nat. des Quin), 93 and. Syn.
Hayn. Arzneigewachse, XIV.
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Esta especie habita en las florestas cerca 4 Bahifa, en el
Brasil.

R. Bergeniana, Wedd., 1. ¢. Syn. Cinchona Bergeniana,
Mart. in Linn.,, VI; Litt. Ber.,, 67; Ladenbergia Bergeniana,
Klotsch, |. c. :

Especie indigena del Brasil.

R. Firmula, Wedd, 1. ¢; Ladenbergia Firmula, Klolsch.
l.se-

Nativa de los margenes del Rio Negro en el Brasil.

R. Macrocnemia Wedd. Syn. Cinchona macrocnemia, Mart.
Wap. Repest. I1 p, 507; Ladenbergia Mecrocnemia, Klolsch,
l.-e

Esta especie crece en los margenes del Amazonas en el
Brasil.

R. Densiflora, Benth y Hook. Lond. Jour. Bot., IIL. p. 215.

Nativa de la Gruayana inglesa.

R. Hispida, sp. n. in Herb, Spruce, N.o. 3.248.

Crece cerca de la Esmeralda, en el rio Orinoco.

R. Tenuiflora, Benth. 1. c.

Especie que se ha encontrado entre Barra y Barselos en
rio. Negro al Norte del Brasil.

R. Purdieana. Wedd. in Ann, Sc. Nat. (3 ser), XV. p. 27.

Esta especie que tambien suministra la quina cuprea, cre-
ce en las florestas de las dos riveras del Magdalena, en Colom-
bia, en las provincias de Antioquia y Santander.

R. Pedunculata. I'riana, Nouv. Etudes. Syn. Cinchona Pe-
dunculata, Karst, Specim. Leélect, 1, 53, t. 26.

Esta especie productora tambien de cuprea comercial,
crece entre 200 y 1,000 metros sobre el nivel del mar, en las
escarpas orientales de la Cordillera oriental, sobre muchos
afluentes del Orinoco y Amazonas, tales como el rio Meta, rio
Negro, Guaviare, Papamene, Zazapote, &c.
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MEMORIAS PARA LA HISTORIA DE LA MEDICINA EN SANTAFE DE.BOCOTA

ESCRITAS POR PEDRO M. IBAﬁEZ, DOCTOR EN MEDICINA, Y MIEMBRO
DE LA SOCIEDAD DE MEDICINA Y CIENCIAS NATURALES.

(Continuwacion).

CAPITULO III.

Estado de la medicina en Santafé en los tiltimos ainos del siglo pasado y primeros del pre-
sente—Una comadre—EIl maestro Casdllas—Domingo Rota—Sus profesiones—Sus
escritos literarios—*‘ Casos felices y auténticos de Medicina.”

Dejando 4 un lado lo que se ha llamado la dignidad de la
historia y apartdndonos de la opinion de Voltaire de no decir
“d& la postérité que ce qui est digne de la postérité” vamos 4 en-
trar en pequetnios detalles de historia, los cuales en nuestro con-
cepto no carecen de interes pues nos permiten formar juicio
acertado sobre el estado de la medicina en los tiltimos afios de
la época colonial. '

Ademés de los sujetos que hemos mencionado y que for-
maban el cuerpo médico de Santafé, existian en la ciudad desde
el tiempo de Ezpeleta, tres personajes que se ocupaban en el
ejercicio de ciertos ramos de la medicina y cuya historia nos hace
conocer el estado de lamentable atraso en que se encontraba
dicha ciencia en la capital del Vireinato.

Era uno de ellos, la comadre Melchora, partera muy co-
nocida en la ciudad. Vivia en la calle de las Véjares, y una vez
duena de numerosa clientela, ensanché su radio de accion y se
hizo curandera. Su terapéutica se reducia & cortar el cabello,
ordenar banos de agua fria y & buscar crisis interna con agua de
pollo, fria.

Tenia por rival, en el ejercicio de su profesion, al Maestro
Caséllas, gran barbero, Maestro mayor, y el cual estaba ador-
nado de una cualidad : la humildad relativa ; pues si en asuntos
de barberia no permitia que se le contradijese, en su calidad de
flebotomista, admitia indicaciones; y no esquivaba sangrar por
6rden del médico 6 del curandero que le honraba confiandole el
enfermo.
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Y era el tercero, el curandero Domingo Rota ; el mas no-
table de los de su gremio 4 la vez literato, relojero, platero y
médico, y del cual hemos formado la siguiente noticia biografica:

Naci6é don Domingo Rota en Santafé el ano de 1752 ; es-
tudié gramatica, latin y teologia hasta 1770, y en ese afio abrié
una tienda de plateria. 121 mismo elogia las obras que trabhajé para
diversas iglesias y conventos de esta ciudad ; mas, habiendo su-
frido un robo de consideracion, viése obligado & cerrar la tienda
y & abandonar la ciudad, 4 la cual volvié puco tiempo despues,
encargandose del manejo del tinico reloj pablico que enténces
habia en la iglesia Catedral.

Una vez enfermé gravemente, llammé al padre Abreo, de
San Juan de Dios, para que lo sangrara, pero no teniendo me-
jorfa, consiguié dos libros de medicina: el de Pomme, traducido
pordon José Alcinet, y el de Solano de Luque, y en ellos apren-
dié medicina, 6 sea & mirar con horror los banos calientes, las
hierbas cdalidas, la sal tostada, el vino silitico, el peregil célido y
seco en cuarto grado, los amargos, el opio, el diascordio, los hue-
vos y el jamon ; y a prescribir : las abluciones, el nitro fijo, las
ayudas de agua fria 6 de vino y jabon, los tamarindos y el aceite
vitriolado. Mediciné mucha gente en el campo y en Sa'r‘ltafé, en
donde se dedicé exclusivamente al ejercicio de su nueva profe-
sion (1790) por algunos anos, y luego pasé & Tunja, ciudad en
donde vivié hasta despues de la Independencia, siempre en cali-
dad de curandero.

En literatura hizo las siguientes composiciones : “ Dewvocio-
nario para la corona de la Divina pastora,” compuesto de 50 dé-
cimas y octavas, y que fué aprobado por el Obispo Lasso de la
Vega; “ El trisagio,” en diez décimas; “ Un soneto ” para el re-
cibimiento de don Andres Pinzoun, con dos acrésticos en la pri-
mera y segunda palabra de cada pié; y

« Los casos felices y auténticos de medicina, que ensefian & curar
males graves con simples medicamentos,” dados al ptblico por fray
Pedro Rota, hermano del autor, y de los cuales hemos tomado
las anteriores noticias.
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Y como en ellos se encuentra la fiel historia del modo como
se ejercia la medicina en Santafé en los tiltimos anos del siglo
pasado y se da idea clara de lo que era un curandero, y ademis,
por el estilo original en que estin escritos, creemos amenizar
estas “ Memorias,” trascribiendo textualmente algunos de ellos.

“Nowra” « Cuando el Llustrisimo senior Rafael Lasso era cura
“del pueblo de Bogotd, fui swu feligres. Me insté sobre recibirme de
“médico. Me disculpé mucho: pero no obstante me did una carta
“para que el senor doctor Camilo de Tdrres diligenciase el empenio.
“ Dicho seiior me pregunté ;le dicen algo porque cura ? Rcspondi
‘“que mo, y él; pues cure y no semeta en mds.” -

“Caso 12 A7io de 1790—** La senora Rafaela de Jerez de
“ LLozano me consulté sus enfermedades, la pulsé, y le dije era
‘“ dtica, respondié me dice la verdad si estuviera en Jeréz ya hu-
“ biera muerto porque todos mis hermanos han muerto éticos;
“ preguntéle que si se alimentaba con sesinas, jamon, mantequi=
“lla, huevos y demés alimentos nocivos? A todo decia que s,
“repliqué sobre que si sus mddicos no le habian prohibido el uso )
“de esa nutricion? dijo: y qué le importa 4 los médicos el que —
“uno se cure ? José Maria me ha dicho quitate de médicos, vive
““enferma. L.e ofreci curar como se adietara & tomar alimentos
“ simples y htimedos. Se adieté perfectamente y le senalé una
“larga temporada de nitro fijo en la agua comun, y ejercicio de
“ yolante, hizolo todo asi. Quise despues ver y probar la agua, y
“ hallé que tenia triplicada désis. Solano de Luque manda una
“ dracma, y ella tomaria 3 6 4, reprend{ el exceso, y dijo asf me
“ agrada, asi me aprovecha, asi me conviene; y despues de algu-
“ nas semanas daba ligeras cabezadas hécia los pechos, y me di-
“ jo: ya no me duele nada (dntes no podia mover el pescuezo por
“la tension de los tendones de €], por el gran calor y sequedad).
“ Despues me dijo con admiracion, 4 la oracion me ceno un po-
“]lito y un agiaquito, y cuando mis ninas cenan me siento 4 ce-
“ pnar con ellas, como si no hubiera comido y no me hace dano.
“Despues me significé la calidad y cuantidad de su operacion
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‘“ cada dia, cuando 4ntes cada ocho consumo trabajo; 4 cosa de
“ dos meses me dijo: vino el médico y luego que me vié dijo:
“Oh! como tengamos ese semblante estamos bien! pero no sabe
“lo que estoy tomando. Estas circunstancias bien reflexionadas
“ ensenan la gran virtud del nitro fijo. ; Cémo la nutrié, humede-
“cib, desobstruy6! Pues relajando sus sélidos y circulando sus
“liquidos, pudo digerir tanto y dar tantas cabezadas sin dolor
¢ (la sensibilidad de los nervios consiste en la mayor parte 6 me-
¢ nor tension, que en ellos forma el grado de elasticidad que se
“opone 4 su relajacion). Ella tomé buenas carnes y colores,
““como lo ponderé su médico; ha podido vivir tantos anios despues,
“luégo sus médicos y los que curaban & sus hermanos ignoraron
¢ & no conocieron su gran calor y sequedad y la gran virtud del
‘¢ nitro fijo de Solano de Duque, esta sefiora no mudé remedios,
“y con lo que indiqué al principio sané. Porque lo que aplicado
% alivia, continuado sana. Y lo que aplicado dana, continuado

mata. '
« Caso 29"—*“ Il maestro pintor Joaquin Gutiérrez, y la se-

—*neora Mariana Acero, fueron 4 casa y me suplicaron fuera 4 Se-

¢ rrezuela 4 medicinar &4 Antonia Gutiérrez. Fui (llevando la
“ mortaja el moso) la hallé semimuerta, paraliticada, sin sentido
¢ ni accion vital : nada tragaba ni deponia. Hice traer una artesa
“ y siete botijas de agua, habiéndole quitado el cabello, la puse
“en ella y mantuve wuna hora. Ese bano sirvié de no morir
“ ese dia: y al otro oriné gran cantidad de orina negra y espesa.
“ La puse otra vez en la agua y comenzé 4 aflojar el cuerpo € in-
« mediatamente vomité mucho, comenzd 4 hablar: y en voz im-
= perceptible pidié sopa y tomé algunas cucharadas, tragaba bien
“orchata sin dulce y despues obré seguidamente, varias evacua-
« ciones el mismo dia, y & hablar, conocer y raciocinar; al tercer
« dia la puse en el bafio, encargué dieta, orchata nitrada, una 1
“ otra ayuda fria con jabon, y me despedi. Qued6 tan buena que
“ gigui6é pariendo varios hijos & los 15 anos que no paria. Era
« mujer de Luis Salgado, sus hijos fueron origeros. Esta curacion
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“sele debe al sabio Pomne, y 4 mf que no le desprecié y fué tan
“ ptiblica cuanto Joaquin Gutiérrez, Mariana Acero, la enferma,
“y Salgado son conocidos, estimados, y visitados de muchos
“amigos.”

“ Caso 3?”— El Padre jubilado fray José Ovalle, enfermé
“de un gran célico espasmédico, humoral y ventoso, causado de
‘“ pasiones de espiritu y de un viaje violento 4 Cartagena, y mal
“ asistido. El médico le dié cuatro purgas, y lo empeors. Me
“llamé y dije se hiciera llevar 4 casa de sus sobrinas para poder-
“lo curar, porque estaba en la celda provincial del Convento
“ Grande, y era Visitador, senalé ablusiones, y cada dos horas
“un escrupulo de tartaro vitriolado, y comenz6 4 hacer sus eva-
“ cuaciones todas con facilidad, cesando los dolores, y era de ver
“ 4 su sobrina banando 4 su tio con su bayeta y ¢l en la cama
“conversando con el senior Echavarry, Secretario del sefior Com-
“ panon, que siempre lo encontré con él. No se hizo més  reme-
“ dios. Despues le senalé la continuacion del nitro fijo, me llamé
“4 la Villeta, para varios enfermos; estuve veinte dias, y lo toma-
“ ba con profusion; me hizo presentar escrito al Provincial 'y 4
“ continuacion de su licencia, me dié certificacion. Vean los mé-
“dicos como se curan un gran mal con unos simples remedios,
“y la virtud de las abluciones.” Enla Villeta mediciné varios en-
“ fermos como lo certifica dicho padre jubilado.”

“ Caso 42— El padre misionero fray José Palacios de la
“Vega, Europeo, flaquisimo padecié un fuerte célico, me lla-
“ maron 4 la enfermerfa: estaba muy aventado y con fuertes
““ doléres, solo movia los brazos'y con calentura; hice que se le
“ diera una désis doble de tartaro vitriolado en caldo, y se le puso
“una gran bayeta mojada, en todo el vientre. Con esto aflojé
“ visiblemente el voliimen del vientre, é hizo una fetidisima y
“larga evacuacion de viento, inmediatamente oriné bastante y
“ muy encendidos y calientes los orines : luego comensé 4 gritar 3
“ que me obro, (y como no se podia sentar, hice un bulto de
“ cueros, mandé levantarlo de espaldas, y se los puse en los
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‘ rifiones), y en un servicio de cobre bajo, evacué bastante, di-
“ciendo en voz alta, que me quema ! y se alivié ; ya se le habia
“ antes repetido el tartaro. Volvi & la tarde, estaba dormido, y
“no lo vi, pero se terminé la cura con banos en tina y con el uso
‘* del nitro fijo hasta que engordé mucho. Ocho padres habia en
‘“ la enfermeria ; y todos los que conocieron al Padre Palacios,
“ Antes y despues, dentro y fuera del Convento, fueron tesligos
‘“ de su perfecta salud. Tengo su sertificacion, y otra por escribano
“ de lo que el Ilustrisimo senor Companon dijo 4 mi favor por lo
‘ que el sefior Echavarri, y dichos dos padres le informaron por-
‘‘ que eran sus amigos.”

“ Caso 5° ’—* Catalina de Matias Abondano, (alias la aojea-
‘“ da), tomo vino y se le detuvo el flujo mestrual. Un boticario
“mandé para célico histérico, agua de hinojo, caldos piperinos,
“ y eataplasmas de ruda y cebollas fritas y aplicadas al vientre,
** con que se inflamé el vientre y puso en sumo peligro: porgne
“ si_en cualquier lugar interno es peligrosa la inflamacion, potiori
““ titulo en el itero como miembro tan delicado. Quince dias lle-
** vaba de calentura, y excesivos dolores la arteria seler, y parva,
“ rubicunda, los ojos espantoesos, y llorosos, asustadisima porque
“ el boticario le preguntaba : ; incha algo ! y por haber visto ella
¢ 4 otra que abrieron y murié: le di esperanza de remedio;
“ ordené por toda bebida, pues era grande la sed, orchata de al-
“ mendras sin dulee, con doble désis de nitro fijo; una lavativa
“ de infusion de mansanilla y jabon, por la manana, y otra por la
“ noche; bayeta mojada en agua de malvisco, incesantemente
« aplicada, caldos sin condimento, y no mas. Al otro dia confesé
« alivio y la arteria habia aflojado ; se repitieron los mismos reme-
“ dios ; al tercero dia més alivio y mejor pulso; dfjome est4 mas
“ chico el dolor ; dije j qué tan grande ? respondié que como un
“ fuerte. j Repregunté y antes qué tan grande ? Como una mane ;
¢ se hizo lo mismo y 4 la noche se exsacerbé mucho y me lla-
¢¢maron; fuf con intencion de sangrarla y ya habia reventado la
« inflamacion : purgé bien y solo anadi inyecciones al ttero de
« aristoloquia redonda (uncia, droga de la botica).



REVISTA MEDICA. 85

Tomé en ocho dias cuatro onzas de nitro en la orchata.
“ Quedé tan alentada que 4 otros ocho dias fué 4 la comedia.
“ Solo tenia una hija que casé6 con el relojero Lugo y parieron en
“una semana y tuvo més hijos. Este caso fué notable por las
“ particularidades que le acompafian y la mucha gente que lo supo.”

“ Caso 62” “ Un maestro herrero del Puente de San Fran-
‘ cisco, terrible gotoso, me pidié6 remedio; le aconsejé dieta hii-
“meda esto es los begetables como la calabaza, lechuga, pollo
“arroz y buen pan), y le envié como cosa de dos onzas de ni-
“tro fijo diluido. para que fuera echiandole 4 el agua comun un
“ poquito, de suerte que le durara diez dias; al 42 pidi6 mas,
“envi€ igual cantidad, y 4 otros cuatro fué 4 visitarme, y me
“dijo haber caminado mucho, sin incomodidad, y ya pudo tra-
(13 bajar-” ¢ ‘

“ Caso 79— Ahora se me ocurre de la jaqueca del doctor
“ Pedreros que tanto lo hizo padecer, legitimo hipocondriaco,
“ tomando siempre dulce, chocolate de canela y vino, y de una
“ consumision capital que los doctores quisieron curar con cre-
“ mor tartaro, vinagradas y otros disparates, se aumenté y murié
‘“ con los brazos en la cabeza. El vinagre le hubiera servido en
“ abluciones. El tartaro vitriolado y no eremor; el nitro fijo (que
“no usan) tamarindos, una corta sangria, los pediluvios 6 medio
“ bano : la raedura de Buchan, y bafio frio en la cabeza, pero
“nada de eso hasta que se le consumieron los sucos humidos
“ por su mucho calor y sequedad, cuando estaba en sus sentidos
‘““ me preguntaba y estaba ausente. Despues lo vi y no pude so-
“ correr, lo sentf como mi mayor amigo, pero fuf testigo de las
‘- juntas inttiles de los doctores. Cuando la cabeza padece por
“el demasiado calor.”

Este enemigo del calor y de los colegas titulados, fallecié
de edad de 79 afios, y en el de 1831, despues de haber sido pla-
tero, relojero, por siete afios, del reloj de la Catedral de Bogot4;
literato y poeta; y, finalmente curandero. Por falta de recurses
no imprimié personalmente. ¢ Los casos felices y auténticos de
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medicina” y de ello se encargé {ray Pedro Rota, de la érden de
Predicadores, y lo efectué en Tunja el ano de 1830, bajo la di-
reccion del autor el cual falleci6 al siguiente afio de hecha la
publicacion. -

CAPITULO 1V.

Bibliografia—Solicitud—Real Cédula—Facultad de cirugia—Vacuna—Viruela—Cédtedra
de Quimica—Apertura de los estudios de medicina—Estudiantes— Viruela—Trabajos
de la Expedicion botinica—Humboldt y Bompland—Expedicion de la vacuna—Re-
presentacion—Facultades de Cirugia y Farmacia—Muitis Regente de la facultad de
medicina—Operacion cesarea—Cursos del tercer ano—Su marcha—¢ Plan de estudios
de medicina ’—Facultad de cirugia—Solicitud del protomédico de Cartagena—Expe-
diente—Ultimo_ curso teérico de medicina—Tésis del doctor Joaquin Cagiao—Muerte
¥y boceto biogrdfico del doctor Isla—Gil y Tejada le sucede—Fin de la Expedicion de
la vacuna—Visita de boticas—Publicaciones—Solicitud—Muerte y Boceto biogrifico
del doctor Mutis—Diligencias—1810—Ultimos trabajos de la Expedicion Botdnica—
Cursos de Medicina—Muerte y Boceto biogréifico del doctor Gil y Tejada.

pE 1800 A 1810.

A principios del afio de 1800 publicé en Madrid don Fran-
cisco A. Zea una importante * Memoria sobre las quinas,” y el
doctor Sebastian Lépez Ruiz dié 4 luz un ano més tarde un
folleto titulado : ““ Defensa y demostracion del verdadero descubri-
‘dor de las quinas de Santafé,” en el cual sostenia que ¢l era
quien las habia descubierto desde 1770, y no el doctor Mitis,
pues éste habia residido desde el citado afio en Santafé sin hacer
ninguna escursion eu el espacio de 7 afos 6 sea hasta 1777.

En 19 de Julio del mismo afio solicité de la Corte, el Padre
Miguel de Isla, médico del Convento Hospital de San Juan de
Dios, se le permitiese recibir grado de doctor en Medicina, con
dispensa de las formalidades legales, por no. haber en Santafé
Céatedra que le permitiera seguir cursos reglamentados, mas,
4ntes de elevar la solicitud se vié obligado por el Fiscal de la
Real audiencia & preseiitar un examen de medicina ante el doctor
Mftis y en el cual manifest6 poseer conocimientos teéricos, talen-
Yos y aptitudes para servir una Cédtedra de Medicina de la cual
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tenia gran necesidad el Reino, por carecer en absoluto de mé-
dicos. Isla fué nombrado catedratico de medicina, por el Virey
Mendinueta ; optisose el Fiscal 4 que tomase posecion de la ca-
tedra, dntes de la Real aprobacion, la cual llegé por cédula de 2
de Octubre (1801) que & la letra dice asf:
“ Bl Rey Virey y Capitan General de las Provincias del Nue-
“wvo Reino de Granada y Presidente de mi Real Audiencia de la
“ ciudad de Santafé (aqui la Real Cédula de 1798 de que hemos
“ hecho mencion).
“ En carta de 19 de Julio de 1800 exponeis que don Miguel

“ de Isla—médico del Convento—Hospital de San Juan de Dios
“y examinador del Protomedicato deCartagena, solicité el grado
“ de doctor con dispensa de los cursos necesarios, por no haber
«“ en esa ciudad C4tedra de esta Facultad, lo que contradijo el
“ Fiscal de esa mi Real Audiencia, don Manuel Mariano de
‘ Blaya, y se declar6 sin lugar por no intervenir vigencia, ni in-
‘¢ teres del ptblico que pudiesen autorizarla ; pero deseando pro-
‘ porcionar la ensenanza de dicha ciencia, se le insinué de modo
‘ que si se allanaba 4 sufrir un exAmen que se le prescribiese, se
“le permitiria la lectura, y se me daria cuenta & que se convino,
¢y cometido el exdmen al Director de la- Expedicion Boténica
“de ese Reino, y profesor de Medicina don Josef Celestino
¢¢ Mitis, aseguré que Isla poseia los conocimientos teéricos y la
¢ aptitud y talentos necesarios, para instruir 4 la juventud, que
“aun cuando hubiese muchos &4 escoger, ninguno le excederia
“ para el desempetio de la Cétedra, de que habia grande nece-
“sidad en ese Reino, por carecer de médicos hédbiles aun dentro
“de esa capital, y estarse tolerando infelices curanderos y tal veZ
“advenedizos atrevidos. Que en su vista creistes que la salud
‘ ptiblica se inleresaba en la pronta abertura de la Cétedra, y en
“la habilitacion de Isla para regentarla, pero el mismo Fiscal lo
“reclamé fundado en las leyes que prescriben se provean por
“ concurso, y prohiben se admita 4 los no graduados; y aunque
“ aclarésteis el concepto de vuestra providencia, manifestando
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““ que Isla quedaba en la clase de interino, sujeto 4 mi Real reso-
“lucion, y esto por la necesidad y utilidad ptblica, en cireuns-
‘ tancias de no haber otro opositor, insisti6 el Fiscal en su re-
‘ curso. Que los Rectores de la Universidad y del Colegio del
“ Rosario informaron, que en ¢ste habia establecida con mi Real
‘“aprobacion una Céatedra de Medicina, desde el afio de mil
“ setecienfos setenta y cuatro se hallabasin proveer, y su estudio
“ suspenso por falta de sujeto que se encargara de él, por més que lo
 habian promovido ; en cuyo caso podria proveerse interinamen-
‘““ te sin necesidad de oposicion con las otras facultades, para no
“interrumpir las lecciones, y en consecuencia declarasteis que el
“nombramiento interino hecho en Isla se debia entender sin per-
“juicio de la provicion de la C4tedra en propiedad, y por oposi-
“ cion, quedando reducido 4 una gracia, contra la cual no habia
“ recurso 4 Tribunal de justicia, y se debia llevar & efecto dén-
“dome cuenta; pero que el Fiscal lo llev6 por recurso de hecho

“ 4 esa mi Real Audiencia, en donde logré se reformasen vuestras

¢« providencias reclamadas en todas sus partes, reduciéndolas ni-
¢ camente 4 que se me diera cuenta; y que si bien no dejasteis
“de reconocer se habia introducido la Audiencia al conocimiento
¢ de un negocio, que nada tenia de justicia, y que por consi-
“guiente podiais ejecutar vuestra determinacion tan beneficiosa
« al pablico; porque no se atribuyese 4 deseo de desairar & ese
«Tribunal os decidisteis 4 dejar las eosas en tal estado, 4 reserva
“'de mi Real resolucion sobre lo principal, y en cuanto 4 la satis-
“faccion que corresponde darse & ese superior Gobierno en la

« parte que resultan perjudicadas sus facultades. Que habiendo -
-+ consentido el Fiscal Blaya que Isla fuere examinado en Medi-

“ cina con el objeto de conferirle la ensefianza 4 beneficio del
« ptablico, era reparable su oposicion, y mas siendo Director de
“ estudios,”y no habiendo promovido la provision de la Cétedra,
« gin duda por no haber facultativos que pudieran optar & ella,
“y asi el allanamiento de Isla 4 regentarla sin sueldo, era laun-
¢ dable, como que sin infraccion de la ley ocurria 4 la ptiblica
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“necesidad de una capital de veinticinco mil almas, con solos dos
“médicos y algunos curanderos tolerados, por no haber otros que
“ puedan asistir 4 ese numeroso vecindario, cuya necesidad ase-
“gurais se me ha representado por esa mi Real Audienciay el
“ayuntamiento con apoyo de ese superior Gobierno, que crefstes
“ocurrir & tan deseados fines con las providencias tomadas en este
“Expediente y que no descubris causa razonable para que se
“hayan impugnado cen tanto empefnio por el Fiscal, y refor-
“mado por la Audiencia, con desaire y perjuicio de vuestras
“facultades; esperando que me dignaré declararlo asf, y dispen-
“saré 4 Isla 4 beneficio de la causa publica, el requisito del gra-
‘““do para que regente la CAtedra, miéntras se trata de su dota-
“cion, que debe preceder 4 su provision en concurso de oposito-
‘““res, que nunca habri sin el estimulo de premio. Visto en mi
“Concejo de las Indias, con lo que dijeron mis Fliscales, y
“habiéndome consultado sobre ello en dos de Junio préximo
“ pasado, he venido en aprobar vuestras providencias para que
“don Miguel de Isla regente la Cdtedra de Medicina, establecida
“en el Colegio del Rosario, en calidad de interino, dispensando-
“le como le dispenso, el grado en esta Facnltad, y sin perjuicio
“de que se atienda 4 su mérito y servicio cuando se provea en
‘“’propiedad; y couviniendo se dote competentemente esta Céate-
“dra, he resuelto que con audiencia del Rector y Claustro de
“esa Universidad; del Rector del Colegio del Rosario; ¥y del
“Fiscal de lo civil, instruyais expediente 4 la mayor brevedad :
“previniéndoos que si no sufragan los fondos y arbitrios de la
“ Universidad para la dotacion de dicha Catedra que estimeis
‘“ oportuna, se recurra al sobrante de propios de esa capital, en
“su defecto al de los pueblos del Reino que los tengan, y 4 falta
‘“de todos, me propongais luege el arbitrio, ménos gravoso al
“ pablico, que considere adaptable, despues de oir por voto con-
“sultivo & esa mi Real Audiencia. Que miéntras se mejoran las
‘“ circunstancias de ese Reino y proporeiona la ereccion de Tri-
¢ bunal de Protomedicato, arreglada 4 las leyes, como en otras



#

90 REVISTA MEAEDICA.

“capitales de esos mis dominios, que vigile sobre la conducta de
“los profesores, examine y apruebe 4 los que tengan la suficiencia
“necesaria para fiarles la conservacion de la salud piiblica; que
“ concurra & los exdmenes que se ofrezcan el citado Director de
““la Expedicion Boténica, don Josef Celestino Mutis, el Cate-
“dratico de Medicina don Miguel de Isla y otro de los médicos
“ de esa ciudad que tengais por idéneo y & propésito, de  forma
“que sean tres los examinadores como en estos mis Reinos,
“dando cuenta de todo para mi Real aprobacion. Asi mismo he
“resuelto evacueis el informe pedido, por la inserta mi Real Cé-
“dula de diez y seis de Octubre de mil setecientos noventa y
“ocho y el que en el anio de noventa se pidié 4 vuestro antece-
“ sor por mi Secretario de Estado, y del Despacho de Gracia y
‘¢ Justicia, sobre lo representado por el Gobernador de Santamar-
“ ta, dando tambien noticia, si tuvo alguna resulta la instancia,
*“ del Comisario de policia de la ciudad de Quito, de diez y ocho
¢ de Mayo de mil setecientos noventa y tres, en que para ocurrir
“4 la falta de mddicos y cirujanos, que advierte en ella, propuso
“se mandasen pasar de Lima, dos de cada clase que ensefiasen
“ sus profesiones; y las Justicias de cada pueblo eligieran dos
“jévenes que pasasen & aprenderlas, pues se tiene especie de
“ haber erigidas Céatedras de Medicina en sus Universidades de

““San Fernando y San Gregorio, reunidas hoy, 4 fin de que con

“ noticia, de su estado actual, dotacion, y demés circunstancias, se
“puedan con la debida instruccion tomar las providencias méas

“oportunas en un punto tan interesante. Y dltimamente he ve-

““nido en que se prevenga (segun se hace por e¢ddula de esta fe-
“cha) 4 esa mi Real Audiencia y al Fiscal, don Manuel Maria-
“no de Blaya, que no debieron mezclarse en el referido asunto
“ por ser de puro Gobierno. Y. os lo participo para vuestra in-
“ teligencia, y que dispongais, como os lomando tenga el pun-
“tual debido cumplimiento en todas sus partes 4 la mayor breve-
“ dad la mencionada mi Real determinacion. Fecha en San Ilde-
“fonso 4 2 de Octubre de mil ochocientos uno.
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“Yo el Rey. Por mandado del Rey Nuestro Serfior, Silvestre
¢“Collar—Al Sernor Virey de Santafé.”

El anterior documento da completa luz, sobre ¢l estado de
la medicina en la Colonia en los tltimos anios del siglo pasado;
y es la fiel historia de la tercera reapertura de la cdtedra de Me-
dicina del Colegio del Rosario.

Por Real Cédula de 28 de Setiembre del mismo ano de
1801, se ordené separar las facultades de Medicina y de Cirugia
y considerarlas como profesiones distintas € independientes,
aunque de igual categoria.

El Virey Mendinueta hacia esfuerzos por conseguir virus
vacuno, ya conocido en Kuropa, pues temia que una epidemia
de viruela que se habia desarrollado en el sur del pais, llegase &
la capital. Recibié placas de vacuna de "Espana y las pidié &
Filadelfia, y ademas ofrecié un premio 4 quien la encontrase en
los Zatos de la Sabana, por haber encontrado inerte la que habia
recibido. Pensé enviar algunos ninios 4 Jamaica para trasmitirla
de brazo 4 brazo, medio que abandoné como tardio, por haberse
presentado numerosos casos de la temida epidemia en la ciudad
y sus alrededores. lLas activas providencias sobre salubridad to-
madas por el Virey y el Cabildo, bicieron disminuir y desapare_
recer la epidemia rapidamente.

El doctor Fernando Caicedo y Flérez, Rector del Colegio
del Rosario, y mas tarde distinguido patriota y Arzobispo de
Bogota, solicité la creacion en dicho Colegio de las catedras de
quimica y mineralogia, materias desconocidas en la Colonia y
propuso para catedratico 4 D. Jorge Tadeo Lozano, quien las
‘habia estudiado en Madrid, segun certificacion de D. Pedro Gu-
tiérrez Bueno, Catedritico de quimica del Real Laboratorio. El
sefior Mttis que habia recibido nombramiento de Inspector per-
petuo de estudios apoyé con entusiasmo la solicitud.

Los fastos de nuestrra historia cientifica conservarin la
memoria del senor Miitis, por el decidido apoyo que prestd al
planteamiento de estudios cientificos en la Colonia. ;
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Es justicia mencionar aquf al Marqués de la Ensenada, Mi-
nistro de Fernando VI, el cual planteé en Madrid ensenanzas
ptiblicas, de materias cientificas, con la elevada mira de educar
los pretendientes 4 los destinos de América, y que fuesen hom-
bres instruidos y titiles los que pasasen 4 nuestro Continente.

En esas cétedras se educé don Jorge T. Lozano.

Kl Fiscal, Manuel Mariano de Blaya, se opuso 4 la crea-
cion de los cursos de quimica y mineralogfa, por no haberse
solicitado real permiso, y propuso se agregase la solicitud al
“Plan de estudios” del senor Géngora, que Aun reposaba en po-
der de la Junta de Estudios. Esta, presidida por don Francisco
Javier de Vergara y atendiendo 4 la utilidad de los estudios de
quimica y mineralogia, resolvié fundar los cursos y dar cuenta al
Rey posteriormente.

Como cumplimiento de la Real cédula de 1801, ordend el
Virey la apertura de los estudios de Medicina; mandé formar
un “ Plan de estudios,” de acuerdo conel de las Facultades de
Espana, el cual fué aprobado por el Gobierno y rigié desde el
8 de Diciembre. Isla tomé posesion de la catedra y organizé
los estudios bajo un plan serio y permanente. Abrié un curso
que debia durar 8 afnos, cinco para estudio tedrico, y tres para
el prictico, de acuerdo con el “Plan de estudios” y principiéd
A dictar lecciones de Anatomia, Fisiologia, Patologfa depurada
de los sistemas humorales y Materia médica, 4 los jévenes

Luis Garcia, Joaquin Cagiao,
José J. Gareia, Rafael Flérez,
Antonio Nacari, Buenaventura T'érres y

Vicente Gil de Tejada,
primeros estudiantes de Medicina, los cuales con un certifica-
do de asistencia ¢ idoneidad, suscrito por el profesor y por el
Rector del Colegio del Rosario y formalizado por el Fisecal, po-
dian optar grado académico.
Antes de 1802 el estudio de la Medicina habia sido desa-
tendido en la colonia; mirdbase como carrera poco decente;
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no habta profesores idéneos para ensefniarla; y los curanderos,
que suponian conocer las enfermedades por la sola vista de la
orina, eran respetados no solo por el pueblo, sino por la clase
alta y 4un por las autoridades. El padre Isla triunfé de la
oposicion hecha al estudio de las ciencias médicas por el vul-
go ignorante y vencié la fuerza de inercia que oponian las per-
sonas ilustradas.

Terminado el primer ano de estudio, presentaron exiamen
publico de Medicina los estudiantes ya citados, & presencia de
don José Celestino Mutis, que habia sido nombrado Regente
de la Facultad.

El 18 de Octubre de 1803 abrié el padre Isla el segun-
do afio de los cursos de Medicina, con los estudiantes que ha-
bian seguido el primer afio més losjévenes

José Maria Cérdoba,
Miguel Dominguez y
Estéban Quintana.

Desde Junio de 1802 se habian presentado en la ciudad
numerosos casos de viruela, por lo cual el Gobierno habia co-
misionado 4 los semiores Miguel Rivas y Antonio Ugarte para
organizar hospitales, en los cuales fueron asistidos 814 virolentos,
y de ellos murieron 112, y 217 fuera de tales establecimientos.
Un folleto titulado: ¢ Origen y descubrimiento de la vacuna,”
traducido en Madrid por el doctor Pedro Ilernédndez, fué repro-
ducido en Santafé. La epidemia disminuyé de intensidad y de-
saparecié en Agosto.

Un ano despues, en Agosto de 1803, terminé el senior M-
tis la construccion del Observatorio astronémico, obra que habia
principiado el 24 de Mayo de 1802, favorecido y apoyado por el
Virey Mendinueta. El patio en el centro del cual estd4 construi-
do el edificio, fué destinado para jardin boténico de la Expedi-
cion, cuyos miembros se habian distinguido por importantes tra-
bajos cientificos. Don Jorge Tadeo Lozano habia perfeccionado
sus conocimientos cientificos en los planteles de educacion de
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IEspana y trabajaba en la Fauna Cundinamarquesa ; Céldas
habia sido comisionado por el Director para recorrer y estudiar
los bosques del Ecunador, y regresaba cargado de ricos despojos
de esta campana cientffica 4 encargarse del Observatoriv; Juan
Bautista Aguiar y Benedicto Dominguez se habian distinguido por
su laboriosidad ¢ inteligencia; continuaba la clase gratuita de
dibujo; y Miitis que ya habia terminado sus trabajos sobre la ve-
getacion de nuestras ardientes costas y dedas riberas del rio Mag-
dalena, ‘continuaba la Flora de Bogota para la cual formé un
herbario de 20,000 plantas ¢ hizo colecciones importantes de
maderas y minerales.

En esta época de verdadero progreso cientifico, recorrian el
pais los célebres viajeros Humboldt y Bompland, contribuyendo
con sus trabajos al movimiento cientifico que animaba 4 la
Colonia.

En 30 de Noviembre salié del puerto de la Coruna una Ex-
pedicion organizada por Cérlos IV y su Ministro Godoy, y que
tenia el filantrépico objeto de propagar la vacuna en América.
Componianla varios profesores de -Medicina y algunos ninos,
éstos, para conservar el virus trasmitiéndolo de brazo & brazo.

F'ué nombrado Director general el doctor Francisco Javier
Balmis y Subdirector el doctor José Salvani. Despues de haber
hecho escala en Canarias, Puerto Rico y Cardcas; se dividié la
Expedicion en dos secciones; la una, & cargo del Director, hizo
rambo hicia Cuba; la otra, dirigida por el doctor Salvani y com-
puesta de €l, y de los doctores Manuel Grajiles y Basilio Bolanos,
toc6 en las costas de Cartagena, sufrié naufragio en las bocas
del Magdalena, mas, salvada por los estuerzos de los naturales
del pais, dividiése en secciones con el objeto de vacunar las nu-
merosas poblaciones riberenas, y luégo las del interior y con la
mira de reunirse en Santafé & donde llegaron en el ano de 1804.

Il Regidor del Cabildo don Bernardo de Benjumea, Pro-
curador general, puso en conocimiento del Virey don Antenio
Amar y Borbon, sucesor de Mendinueta y Musquis, que el Hos-

'ui
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pital de San Juan de Dios carecia de méddico, de cuya falta se
habia dado cuenta al Gobierno repetidas veces, sin que se hu-
bieran tomado providencias para remediarlo; y sobre el particu-
lar se mandé formar expediente. : :

Por Real cédula fechada en Aranjuez 4 dos de Marzo
(1804) se tomaban providencias para evitar el abandono en que
hallaban las Facultades de Cirugia y Farmacia en Amdrica ;
consecuente con la de 28 de Setiembre de 1801, por la cual se
habia separado la Medicina de la Cirugfa, ordenaba que los
Protomedicatos establecidos en Indias cesasen de conocer en las
cosas concernientes 4 la Cirugia; se establecian subdelegaciones
de la Junta gubernativa de Cirugfa, residente en Madrid, com-
puestas de tres Profesores y un Secretario, que debian certificar
la idoneidad de los cirujanos ante la Junta gubernativa la cual
espediria los titulos ; cuidando de que nadie sin sa permiso
ejerciese tal profesion. :

Igualmente consecuente con lo dispuesto por Cérlos I sobre
visitas de boticas y atendiendo & la falta de disposiciones que
reglasen el estudio de los boticarios, y sus exdmenes, disponia
se abriesen Catedras de Farmacia y se estableciesen delegacio-
nes de la Junta gubernativa de Farmacia, para que practicasen
los exdmenes. Istas providencias principiaron 4 evacuarse len-
tamente y fueron cortadas por los acontecimientos politicos de
1810, sin que lo dispuesto tuviese cumplimiento. En 30 de Ju-
nio pidié al Virey, el Rector del Colegio del Rosario, que con-
firmase el nombramiento de Regente de la Facultad de Medici-
na hecho en el senor Mitis, el cual se habia recibido_de colegial
del Rosario y contribuia 4 la buena marcha de los estudios res-
tablecidos, 4 lo cual accedié el Virey Amar y Borbon.

Con el cardcter de general para los dominios de Indias y
Filipinas, y por Real cédula de este anio, prohibiése practicar la
operacion cesdrea si el operador no se sujetaba 4 las reglas de un
folleto redactado por los médicos de Madrid € intitulado : *“ Modo
de hacer .la operacion cesdrea despues de muerta lae madre,” que
llegé incluso en la Real érden citada.
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En Octubre (1804) abrié Isla el tercer ano de estudios de
Medicina dictando lecciones de Anatomia practica en el Hospi-
tal y teérica en el Colegio del Rosario ; de Instituciones médicas;
de Patologias general y particular ; y de Doctrina hipoecratica.

Algunos estudiantes de San Bartolomé y del Rosario y tres
particulares, solicitaron permiso para asistir 4 los cursos de Me-
dicina, por lo cual pidié Isla al Virey crease nuevas Cétedras,
fundado en la imposibilidad de principiar la ensefianza lo que
implicaba la suspension del curso de ocho anos, que dictaba 4
los 10 jévenes que desde el principio habian asistido 4 las lee-
ciones.

( Continuard.)
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