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REVISTA MEDICA DE BOGOTA

Organo de la Aca.demia. Nacional de Medicina

REDACTORES

Doctor Roberto Franco F. Doctor Rafael Ucrds.
Doctor Martin Camacho. " Doctor Pablo Garcia Medina.

Congreso . Médico
Panamericano de bima

Presentamos nuestro saludo a los doctores
Luis Cuervo Marquez, Evaristo Garcia y José Vi-
cente Maldonado, quienes han regresado a la Pa-
tria, después de haberla representado con brillo
como Delegados de Colombla ai Congreso Médico
Panamericano que se reunié en Lima el 9 de no-
viembre proximo pasado.

Muchos asuntos importantes se trataron en
las sesiones de ese Congreso, referentes casi todos
a puntos de patologia v de higiene, que interesan
grandemente a las Reptiblicas suramericanas, se-
gfin los extractos de las sesiones, que hemos teni-
do ocasién de ver. En el nfimero anterior de ésta
Revista tuvimos el place1 de pubhcar un excelen-
te trabajo del doctor Cuervo Miérquez, sobre la
Verruga del Perii o Enfermedad de Carrion,
gracias al cual hemos conocido los estudios muy
importantes a que esta' entidad ha dado Jugar en
elCuerpo Médico del Peri. Ademids de esteestudio
de patologia regional, se presentaron otros, tales

como el del doctor Vélez Liopez; sobre Neumopa-
) ;Revista Médica—xXXX11—1
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ludismo, el del doctor Monje, sobre Las leishma-
niasis del dermis en el Peri; el del doctor Car-
vallo, titulado: La equinococia del Perii; la me-
moria del doctor Aljavin, sobre la historia de la
cirugia en el Peri; las brillantes memorias del doc-
tor Tello, sobre La antigiiedad de la sifilis en
el antiguo Peru, y la Patologia v prdcticas de
los aborigenes en el Peri,; l.a buba ecuatoriana,
por el doctor Maiirtua, etc. Entre los trabajos de
interés para la medicina en Sur América debemos
mencionar: La ensefianza obligaloria de la hi-
giene en las escuelas v colegios, que fue propues-
ta por el doctor Curletti; Necesidad de una Con-
vencion sanitaria entre las Naciones america-
nas, por el doctor P. Perevra (del Brasil); el es-
tudio del doctor Carvallo (hijo), sobre 77ratamien-
lo quirwurgico de las pardlisis infantiles; La
profilaxia del paludismo en la Republica Ar-
gentina, por el doctor Lozano. Entre los votos o
resoluciones que se adoptaron figuran: estableci-
miento de una cdtedra de parasitologia tropical
en todas las Facultades suramericanas; creacién
de una Oficina de canjes suramericanos; fundacion
de una Oficina de demografia suramericana, con
su asiento principal en Buenos Aires (propuesto
por el doctor E. Garcia), y la ensefianza obligato-
ria de la higiene, de que ya hemos hablado.
Felicitamos al doctor Cuervo M. y a sus
compaifieros de Delegacién por la manera como
desempetiaron su misién; y en asocio del Cuerpo
Médico del pais, manifestamos nuestro agradeci-
miento a los médicos del Perti, y en especial a la
Comisién Organizadora del Congreso, presidida
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por el doctor Ernesto Odriozola, a la culta socie-
dad de Lima y a todoslos Dignatarios y miembros
del Congreso Médico, por la cordial acogida y las
sefialadas distinciones que dispensaron a los Dele-
gados de Colombia.

Es éste el primer Congreso Médico Paname-
ricano a que han concurrido Delegados oficiales
de nuestro pais, pues por un error o descuido la-
mentable de nuestros anteriores Gobiernos no se
habia prestado atencién a la importancia que tie-
ne el que una nacién esté oficialmente represen-
tada en estas asambleas que tan eficazmente con-
tribuyen a estrechar las relaciones de los paises
latinoamericanos. Merece por tanto nuestro Go-
bierno un voto de aplauso por el nombramiento
de la Delegaciéon de Colombia y por la acertada
designacién que hizo, acatando la opinién de la
Academia Nacional de Medicina, de la Academia
de Medellin y de la Sociedad de Medicina de Cali.

-~

“ Revista Médica,

Principia hoy la Revista Médica el afio XXX11
de su existencia. Al entrar en este nuevo afio, so-
licita este periédico la colaboracién cientifica y el
apoyo del Cuerpo Médico de Colombia, con lo
cual espera poder continuar su larga labor, que
resume la historia de la medicina en nuestro pais
en cerca de medio siglo.

Encarecemos .muy especialmente a los miem-
bros de la Academia Nacional de Medicina, de que
es organo esta Rewvista, que le presten su valios_o
contingente envidndole sus escritos. De este modo
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podran los Redactores satisfacer el anhelo que tie-
nen de servir eficazmente al estudio de la medici-
na en Colombia.

S
Seccion OFICIAL
Academia Nacional de Medicina

ACTA DE LA SESION DEL 19 DE SEPTIEMBRE
DE 1913

" (Presidencia del doctor L. C.uervo Marquez).

A las ocho p. m. del dia 19 de septiembre se
reunieron en el salén de la Academia los docto-
res Arboleda, Cuéllar, Gémez, Garcia Medina,
Cuervo, Martinez, Montoya, Lileras, Salgado,
Ucr6s y el infrascrito Secretario. Se leyé y apro-
b6 sin modificacién el acta de lasesién anterior.

El doctor Arboleda devuelve el expediente
que le habia sido pasado en comisién en la se-
sién anterior, referente al permiso que solicita
del Ministerio de Instruccién Piblica el sefior
Rogelio Holguin para ejercer la profesion de
especialista en la curaciéon de la tuberculosis
por medio de ciertos medicamentos vegetales
de su tnico conocimiento. El informe del doc
tor Arboleda termina aprobandc en un todo la
resoluciéon del Gobernador del Departamento
_del Atlantico, la cual esta fundada en un acer-
tado dictamen de la Junta Departamental de
Higiene que tiene su asiento en Barranquilla,
resolucién . por la cual se le prohibe al sefior
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Holguin el ejercici o libre de la profesion, y se le
permite que trate con sus medicinas enfermos
bajo la inspeccion de facultativos graduados,
previodiagnostico confirmado de la enfermedad.

En seguida lee el Secretario una nota del
Ministerio de Relaciones Exteriores y una co-
municacion adjunta, referentes ambas al trata-
miento de la tuberculosis por medio de inyec-
~ ciones de gases inertes en la pleura, ejecutado
por el doctor Botelho, del Brasil, quien actual-
mente trabaja en Méjico y que desea venir a
Colombia. En comision al doctor Gémez G ui-
llermo.

El Presidente informa luégo del estado en
que van los asuntos relativos a la adquisicion
por la Facultad de la Quinta de Segovia.

A las nueve y treinta minutos se levanto la
sesion.

El Presidente,

Luis CUERVO M ARQUEZ

El Secretario,

Julio Manrique

B

SESION DEL 6 DE OCTUBRE DE 1913

(Presidencia del doctor L. Cuervo Mdrquez).

Concurrieron los doctores Cuéllar Duran,
Camacho, Garcia Medina, Gémez Calvo, Mon-
toya, Franco, Lleras, Arboleda, Uricoechea,
Ucrds, lbafiez, Rojas y los infrascritos Presi-
dente y Secretaric.

Declarado el quorum, el Presidente declard
abierta la sesion a las ocho p. m. El acta de la
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sesion anterior se aprobd sin modificacion. El
Secretario dio lectura a una nota del sefior Mi-
nistro de Relaciones Exteriores, en la cual soli-
cita de la Academia que elija un candidato para
que concurra al Cuarto Congreso Médico Lati-
noamericanc y Sexto Panamericano que ha de
reunirse en Lima en el préximo mes de noviem-
bre. Idéntica eleccion han de hacer la Academia
de Medicina de Medellin y la Sociedad de Medi-
cina del Cauca, y el Poder Ejecutivo dispondra
lo conveniente para el nombramiento de los can-
didatos elegidos.

El doctor Rojas sentd una proposicién, que
modificada por el doctor Garcia Medina, quedé
concebida en estos términos :

“ La Academia Nacional de Medicina acce-
de con gusto a la solicitud que el sefior Minis-
tro de Relaciones Exteriores le ha hecho en su
atento oficio ntimero 2323, y de acuerdo con los
deseos del Gobierno, resuelve elegir en la pre-
sente sesion el candidato que solicita.”

La proposiciéon fue aprobada, y el sefior Pre-
sidente suspendi6 la sesién por cinco minutos,
pasados los cuales se procedi6 a la eleccion, cuyo
escrutinio, verificado por ios doctores Rojasy
Montoya, dio el siguiente resultado :

Por el doctor Lmis Cuervo Méar
BRI e ot s s H oo B e 4 12 votos

Por el doctor J u110 Mannque 1 —

Por el doctor Juan David Herrera 1 —

La Academia declaré elegido candidato al
doctor Cuervo Marquez.
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En seguida el doctor Cuéllar Duran comu-
nico a la Academia una historia clinica de una
mujer que cay6 de un balcon ¥ que al caer se
golpeé fuertemente la region iumbar. Momen-
tos después del accidente fue conducida al Hos-
pital de San Juan de Dios, en donde la examiné
el'doctor Cuéllar y encontrd que tenia 140 pul-
saciones, meteorismo marcado, facies angus.
tiada y un estado general de shock. Se procedio
a sondear la vejiga de la enferma, y se extraje-
ron 200 ¢. ¢. de orina sanguinolenta. Se practi-
¢0 la operacion, previo diagndstico, por medio
de la separacién de la orina del orificio enfer-
mo, operacion que dio por resultado la extrac-
cion de un rifijn, cuya capsula estaba negruz-
ca, la vena renal desgarrada, la arteria bien y
el polo inferior del rifion completamente desga-
rrado y casi separado del resto del organo. En
el rifion se encontraron en varias partes gra-
nulaciones tuberculosas.

El doctor Montoya felicita al doctor Cud
llar por el resultado obtenido, y refiere el caso
de un individuo que en el curso de un jaego
atlético recibié un fuerte golpe en la region
lambar, el cual golpe le ocasioné fiebre, vomito
y grandes dolores, ademds de algunas micciones
sanguinolentas.

A la una y treinta minutos se levanté la
sesion.
El Presidente, f
Luis Cuervo MARQUEZ
El Secretario,

Julio Manrique
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ACTA DE LA SESION DEL 29 DE OCTUBRE DE 1913

(Presidencia del doctor Z. Cuéllar Durdn).

A las nueve p. m., con el quorum reglamen-
tario, el Vicepresidente dela Academia, doctor
Cuéllar Duran, por ausencia del Presiente, de-
clard abierta la sesidon. Actué como Secretario
ad hoc el doctor Arturo Arboleda.

Se lee una nota del doctor Pablo Garcia A.,
de Cali, en la cual reclama el pago de los hono-
rarios que segin él le corresponden como comi-
sionado por la Sociedad de Medicina del Cauca
para concurrir al Congreso Médico. La Presi-
dencia pasa este asunto en comision a los doc-
tores Franco y Herrera.

Profesor Lleras—Tengo el honor de comu-
nicar a la honorable Academia que he logrado
cultivar el meningococo de Weichsselbaum y
aislarlo en colonias puras sobre los diversos me-
dios de cultivo, tomando como liquido de siem-
bra el liquido cefalorraquideo de un enfermo
tratado por el doctor Guillermo Méarquez, de
Bogotéa. Por el aspecto de los cultivos y por las
reacciones en los diversos medios que he em-
pleado, creo que no hay lugar a duda, y que se
trata del agente patogeno de la meningitis ce-
rebroespinal epidémica, enfermedad muy gra-
ve y cuyo unico tratamiento consiste en la epor-
tuna aplicacién del suero especifico. Es la pri-
mera vez que en Bogota se demuestra bacterio-
logicamente la presencia del meningococo.

Doctor Franco—Felicito muy cordialmente
al Profesor Lleras por su importante trabajo.
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Me llama la atencién que en la observacion del
Profesor Marquez falten las lesiones nasofa-
ringeas, que son constantes en enfermos de esta
clase.

Doctor Gomez Calvo—He visto hace poco
un ¢aso en un nifio recién nacido, que sin duda
era un caso de meningitis cerebroespinal.

Doctor Montoya—A la Oficina de Medicina
Legal llegd hace tiempos un certificado de
muerte con este diagnostico, y como entonces
no se habia demostrado todavia que esta enti-
dad morbosa existiera en Bogot4, dudamos en
aceptar el certificado.

Doctor J. D. Herrera—Muchas de las en-
fermedades infecciosas mortales y epidémicas
en Europa existen aqui y no alcanzan la grave-
dad que alli tienen. Por ejemplo, la escarlatina
y el sarampion.

Doctor Arboleda — Aqui degeneran, sin
duda, las especies microbianas, como degeneran
las otras especies vegetales y animales.

Doctor Garcia Medina—En Boyaca obser-
vé una epidemia que sin duda era de meningi-
tis cerobroespinal. Entonces no habia los me-
dios de hacer investigaciones bacteriologicas.

El doctor Montoya propone :

* La Academia Nacional de Medicina rati-
fica los nombramientos qae el Segundo Congre-
so Médico colombiano reunido en Medellin hizo
en algunos de sus miembros para formar la
Junta organizadora del Tercer Congreso Médico
Nacional que ha de reun..se en Cartagena, y
excita a los nombrados para que procedan a or-
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ganizar los trabajos preliminares para el buen
éxito de dicho Congreso. Comuniquese a quien
corresponda.”

Se aprueba sin modificacion.

El Presidente,

7. CUELLAR DURAN
El Secretario,

Julio Manrique

o

ACTA DE LA SESION DEL 26 DE NOVIEMBRE
DE 1913

Presidencia del doctor Juan David Herrera).

A las ocho p. m., en el salén de costumbre
y bajo la Presidencia del doctor Juan David
Herrera, quien presidio, en ausencia del Presi-
dente y del Vicepresidente, se abri6 la sesion,
con el quorum reglamentario.

El doctor Manrique ley6 un interesante tra-
bajo del doctor Jestis Maria Pulecio, sobre rabia
en El Guamo; la Presidencia lo pasa en comi-
sion al doctor Manrique, para que informe. El
doctor Garcia Medina presenta dos trabajos:
uno del doctor Adriano Perdomo, sobre aguas
minerales, y otro del doctor Jorge Daniel Rue-
da, sobre el 606 y 914. Kl primero fue pasado en
comision al doctor Arboleda, y el segundo, al doc-
tor T. Rojas.

Se aprobé la siguiente proposicion :

‘“ Autorizase al Tesorero para cubrir los
sueldos que se le adeudan al Portero de la Aca-
demia, con imputacién a la partida de gastos
imprevistos. Mientras se expide el presupuesto
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para los gastos del afio préximo, éstos se regi-
ran por el presupuesto del presente afio.”

El doctor Herrera pide algunos datos sobre
la reclamacion del doctor Garcia A., del Cauca.

El doctor Guillermo Gémez informa sobre
la comision que le fue encargada respecto de la
respuesta que habia de darsele al Ministerio de
Relaciones Exteriores, sobre los trabajos del
doctor Botelho, de Méjico. El informe del doctor
Gomez termina proponiendo que se conteste al
Ministerio que la Academia continia ocupdn-
dose en este asunto con el interés que él se me-
rece. '

No habiendo mas de que tratar, se levanto
la sesion a las diez p. m.

El Presidente,

J. Davip HERRERA

El Secretario,
Julio Manrique

et
—<3e

Trasajos ORIGINALES

Confribucion
AL ESTUDIO DE LAS AGUAS MINERALES DEL DEPAR
TAMENTO DE BOYACA (COLOMBIA)
Por el doctor VicTOR PENUELA RODRIGUEZ (de Tunja).
(Presentado al Segundo Congreso Médico Nacional).

Salido de las aulas universitarias, el médico re-
cién graduado, apenas con algunas sospechas acerca
de la existencia e importancia de las aguas termomi-
nerales, ya que los textos alli en estudio escasamente
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nombran a la ligera las principales del Extanjero, en
sus caracteristicas aplicaciones, no tiene de las aguas
del pais otras nociones distintas de las que en los con-
tornos de su nacimiento ha tomado al curandero del
vecindario, con relacion a determinada fuente prodi

giosa de la region.

Y esto sucede entre nosotros a tiempo en que las
aguszs similares del Exteriorson el objeto de estudios,
no solo de parte de médicos, sino muy especialmente
de todos los sabios, que han encontrado en esos orga
nos respiratorios de la madre tierra una revelacion de
sus intimos secretos.

Es porque eatre nosotros la rutina impera, si-
guiendo mecanicamente las ensefianzas extranjeras,
sin que la iniciativa individual, de que carecemos,
aporte algo en favor de las especiales condiciones de
la medicina nacional Y es que la lucha por la vida
contribuye a mantener ese estado de cosas. El modes
to y sabio facultativo que con resignacion heroica se
somete a llevar vida de anacoreta alla en un villorrio
apartado, lejos de los centros civilizados, en roce dia-
rio con gentes primitivas y pobres, de quienes ha de
derivar la subsistencia, no esta colocado—huelga de
cirlo--en buenas y convenientes condiciones para
entregarse a investigaciones cientificas, careciendo,
por una parte, de los elementos necesarios para em-
prenderlos, y teniendo, por otra, que consagrarse a
una lucha infatigable por el pan de cada dia.

En tan desfavorables condiciones, los estudios re
gionales no pueden ni siquiera iniciarse. Y carecien
do de esta obligada base, mal puede fundarse la hi
drologia racional. Sin una coleccion de estudios acer-
ca de las aguas de todas o siquiera de la mayor parte
de las comarcas de Colombia, no puede existir esa
previa ensefianza u iversitaria; y sin éita, y care-
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ciendose de indispensables preliminares para esa cla.
se de estudios, mal pueden los profesionales ensan:
charlos y perfeccionarlos. Esun circulo vicioso, den
tro del cual la inercia nos amenaza mantenernos en-
cerrados.

De ahi la grandisima trascendencia del Congreso
Médico reunido este afio, uno de cuyos temas esta
consagrado a las aguas mioerales.

IMPORTANCIA DE LAS AGUAS MINERALES—Que es
de suma importancia este ramo de la medicina, esta
de mas decirlo en este Congreso. Las aguas minerales
son la redencion de todos estos enfermos croricos, que
de tiempo atras vienen agotando la terapéutica de
farmacia, asi como su propia paciencia y la pacien
ciz de sus médicos. Aunque no fuera sino por esto,
ello seria lo bastante para recomendarse al atento es-
tudio de los facultativos. La balneologia y la clima
- logia son ciencias que se dan la mano, para aliviar
a la humanidad doliente.

Los recursos economicos de los pueblos benefician
grandemente las estaciones balnearias, pues que lu
geres lasignificantes, como todas ellas han sido en
sus principios, se han trasformado como por encanto
en bulliciosas aldeas y no muy tarde en comodas y
populosas ciudades, como lo certifican Vichy, Carls-
bad, Contrexeville y mil mas, bien conocidas en el
Exterior. En cuanto han crecido alla los valores de
las tierras, en cuanto se han multiplicado los traba-
Jos agricolas e industriales. en cuénto se ha aumen-
tado la riqueza publica y la privada, bien se puede
comprender. Los Estados, viéndose en la necesidad
de garantir Ja buena administracion de las termas, las
han declarado como su propiedad exclusiva, estable-
ciendo alli impuestos, de los cuales derivan grandes
y pingiies beneficios. ; Porqué no hacer otro tanto
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en Colombia, donde hay aguas de tan excelentes con
diciones y donde la pobreza nos ronda en medio de
tanta riqueza inexplotada ?

LA EVOLUCION DE LAS AGUAS TERMOMINERALES.
Ha pasado por tres periodos, correspondientes a las
épocas prehistorica, media y contemporanea. Acre-
ditadas en los tiempos de la fabula sus propiedades
prodigiosas, a su poder curativo sobre algunas dolen-
cias fisicas, los pueblos de la antigiiedad agregaron
un poder milagroso y sobrenatural. En las cercanias
de Viena acaban de encontrarse, buscando sustan
cias radioactivas, en ‘que abundan los contornos, el
sitio de la fuente Boxum, que figura en la curiosa
Tabla Teoddsica de las estaciones termales del Mor
van, en la época galorromana ; y al lado de trabajos
autiguos y de curiosos medallones de plata, se halla-
ron alli y en las tGltimas excavaciones sobre la roca,
magnificas hachas pulidas, sin duda correspondientes
a las primeras edades de Ja humanidad. En los tiem
pos de la fundacion de Roma el presbi;;io de las fuen-
tes milagrosas era bier conocido, pues que la ninfa
Egeria recibia sus divinas inspiraciones en las orillas
de un manantial sagrado, situado en el centro del bos-
que. Conocidos son asimismo los milagros que el Ga-
lileo ejecutaba con el agua y el lodo de ciertas pisci-
nas. Los judios y romanos supieron utilizar pues en
magnificos balnearios las aguas termales en que
abundan esas tierras, pero que la invasion de los bar
bares y la Edad Media con sus densas tinieblas hicie-
ron perder entre las ruinas, que hoy apenas se han
comenzado a descubrir, revelandonos poderosas civi-
lizaciones que fueron.

Desde fines de las Cruzadas y a consecuencia de
la anorme extension que la lepra tomo por entonces,
se comenzd a despertar nuevo entusiasmo por las
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aguas termales, cuyas fuentes se denominarcn pisci-
nas, es decir, agujeros de los leprosos. Durante el pe-
riodo del Renacimiento, las curas termales tomaron
cada dia mayor extension, gastdndose grandes sumas
en las expediciones a las piscinas, no siendo por aque-
lla época sino un tratamiento al alcance de reyes y
poderosos, habiéndose acreditado sin duda a conse:
cuencia de los buenos éxitos alcanzados.

Durante aquel remoto resurgimiento de la hidro
logia, las vias de comunicacion de los grandes centros
hacia las fuentes, se encontraban en embrion, y era
dificilisimo el acceso a ellas. Se ided por entonces el
recurso de las curas a domicilio, las que, si bien eran
muy costosas, por lo menos evitabanlasfatigosas jor-
nadas. Las aguas embotelladas en vasijas de 4 pintas
alcanzaron grandes valores: las de Vichy, por ejem
plo, costaban a £5 la vasija. Por entonces se inicio
la reglamentacion y vigilancia de las fuentes, como-
quiera que el buen precio alcanzado por el considera-
ble pedido de aguas y la dificultad del acarreo, fo
mento los fraudes: de ahf que ningan carrero pudiera
transportar aguas sin el correspondiente certificado
de los Intendentes, documento en el cual constaba
que la citada agua habia sido captada en tal dia, en
determinada cantidad y en buenas condiciones; sin
este certificado no se efectuaba venta alguna. Seme
jante rigorismo estd demostrando claramente la im-
portancia que las aguas medicinales tuvieron en aque
lla época.

Hasta entonces poco o nada se habian preocupa-
do por el analisis quimico de las aguas; pero esta in-
diferencia comenzo6 a disiparse desde fines del siglo
Xviil, en que los farmacéuticos regionales se dieron a
la tarea de analizarlas, siendo los apuntes de enton-
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ces la base de los modernos conocimientos sobre la
materia.

Las indicaciones clinicas se principiaron a for
mular desde mediados del mismo siglo, mas fue Ted
filo Bordeu, médico francés, nacido en 1722, en Ises
te (en los Bajos Pirineos), quien se dio desde sn ja
ventud al estudio de las numerosas fuentes de aque
lla region y quien fundo la hidrologia cientifica, con
lJas indicaciones que desde entonces se han venido
precisando y multiplicando. El periodo empirico ter
minaba de esta suerte.

Desde ese tiempo =e inicia una nueva época en la
hidrologia médica, observandose en los comienzos
del siglo Xix uv ahinco bien sefialado, tendiente a
obtener el mas cabal conocimiento de las aguas ter.
mominerales, a cuyo empefio pusieron su contingen-
te no olo los médicos de entonces, sino también Jos
sabios en Quimica, Fisica, Geologis, ete. Citaré sola-
mente a algunos miembros de esa pléyade de hermo
sas intelectualidades que luchando con toda clase de
dificultades, lograron cimentar sobre bases experi-
mentales una rama importantisima de la Terapéuti
ca contemporanea. Bertrand sefialo su nombre con
las maravillosas investigaciones sobre los cuerpos ra
ros contenidos en las aguas, que parece le permitie
ron adivinar la presencia en ellas de las emanaciones
radioactivas. Las captaciones se erigieron en verda
dero arte en manos de los ingenieros de la época; con
Julio Francois a la cabeza, Ossian, Bunsen y muchos
otros quimicos, se dieron a analizarlas cada vez con
mayor atencion. Y clinicos de la talla de Durand-
Fardelly otros, que habian recibido una altisima edu
cacion universitaria, sentaban las bases casi definiti-
vas de la actual clasificacion, asi como para sus indi-
caciones y sus diversas formas de aplicacion.
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Data desde entonces—como queda dicho—esa cla-
gificacion que ha venido pormenorizandose de dia en
dia, siguiendo esa evolucién de lo hemogéneo a lo
heterogéneo y esa division del trabajo que caracteri-
zan las corrientes modernas.

Estapo AcTUuAL—El estudio de las aguas medi-
cinales es muy completo en Alemania, a pesar deque
sus fuentes pertenecen en su mayor parte a un tipo
indiferente. En cambio, en Francia, donde son fuer-
temente mineralizadas, la especializacion se ha lleva -
do hasta los altimos limites al parecer. Para no citar
sino las principales de ellas, tenemos que en Vichy
se tratan las enfermedades del estomago y del higado;
en Chatel-Guyot, la sintestinales; en Mont-Dore, las
bronquiales, pulmonares y asmaticas; en Contrexevi-
lle, las renales y vesicales; en Royat y Bourbon Lan-
cy, las cardiacas; en otras, los neurasténicos, y asi de
todas las deméas dolencias, habiéndolas especialmen
te dedicadas al tratamiento de las enfermedades de
la infancia y cuya enumeracion siquiera prolongaria
demasiado esta monografia. »

Los ultimos treinta afios se han sefialado por una
serie de descubrimientos de grandisima y trascen-
dental importancia, que han cambiado en absoluto la
faz de la hidrologia médica, y puede decirse que ya
nada valen las anteriores clasificaciones, fundadas en
el conocimiento de las sustancias quimicas, reveladas
por analisis hechoshasta ahora. Nuevos procedimien-
tos de investigacion han descubierto nuevos cuerpos
y nuevas propiedades y estados de los hasta ahora
conocidos. Permitaseme pasar una rapida ojeada so-
bre ellos. ;

El descubrimiento de Graham, relativo a los cuer-
pos coloides y los cristaloides, ha abierto un vasto
campo a las exploraciones de los fisicos, dando lugar

Revista Médica—XXXII—2
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a la distincion de un nuevo estado de la materia, a
saber: el estado coloidal, que en Terapéutica podria
designarse bajo el nombre de estadobactericida. Esta
comprobado que las leyes que lo rigen son las mismas
que dominan el estado gaseoso. Los cuerpos coloides
se han definido recientemente asi: cuerpos que di-
funden muy lentamente, que difunden la luz, que se
orientan en un campo eléctrico, que son precipitados
de sus soluciones por las sales, los acidos y las bases,
las longitudes de ondason infinitamente grandes o infi-
nitamente pequefias, y no modifican las propiedades
osmoticas de los disolventes en que se encuentran.
Afiadese a esto que los coloides son suspensiones
frecuentemente metalicas, que tienen como exci-
piente un liquido cualquiera, el agua, por ejemplo, y
que son como goticas emulsionadas de metal puro.
Estas goticas gon de orden infinitamente pequeiio, y
dada la pequefiez de cada uno de estos granos meta-
licos emulsionados, cada grano estara en equilibrio en
el excipiente y animado de un movimiento curioso,
registrado y con frecuencia muy vivo.

Si se trata de grandes particulas, se tendra un
movimiente curvilineo, observado por Rafael Dobois
en 1886; si se trata de muy pequeiias particulas, ten-
dremos el movimiento descrito por Gassendi en el si-
glo xvir; por Brown, en 1827, y explicado por Gouy
en 1888; propiedad profunda, esencial, eterna del flti-
do en equilibrio, que existe asi en los cuerpos brutos
como en los animales.

Tratandose de suspensiones metalicas de granos
infinitamente pequefios, cada particula se aproxima
al 4tomo, en su ion en el interior, en el que se mue-
ven describiendo orbitas sujetas a las leyes de Thom-
son. Kl electron es el que da el sabor, el olor, el color
y es tal vez este residuo cosmico el que da la accion
terapéutica.
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La disolucion de una sustancia quimica en agua
implica una disociacion de sus elementos componen-
tes, llamados iones, positivo y negativo; elementos
eléctricos, resultado de la transformacion de la ener-
gia quimica en energia fisica, que se traduce en co-
rrientes eléctricas, desarrolladas en el seno mismo de
la solucion que forman, como puede comprobarse
colocado un galvanémetro cuyos polos estén sumer-
gidos dentro de la solucion ; se observa una corriente
mas o menos intensa. Esta es la disociacion electro-
litica.

El grado de dicha disociacion tiene una influen-
cia muy sefialada en la actividad y eficacia de las
aguas termominerales; muchas de sus propiedades,
que eran inexplicables, reciben de estos descubrimien -
tos una aclaracion completa. De ahi la utilidad delos
bafios, equivalentes a bafios eléctricos, que rompen el
equilibrio inerte de las sales contenidas en disolucion
en los liquidos del organismo humano, separando sus
iones, sobre todo en las regiones periféricas, aque-
llas que se ponen en inmediato contacto con las solu-
ciones termales, lo que viene a traducirse por feno-
menos de irritacion cutanea y una poderosa acelera-
cion de los cambios nutritivos, de donde su utilidad
en aquellas enfermedades que Bouchard ha atribuido
a retardos de la nutricion. Segtn investigaciones he-
chas en las aguas de Carlsbad, muy semejantes por
su composicion quimica a las de Paipa, las sales de
estas fuentes estdn disociadas en un 96 por 100, lo
que equivale a una ionizacion casi completa. Y como
el grado de disociacion de las aguas minerales natu-
rales es infinitamente superior al de las artificiales,
los bafios han de tomarse en la fuente misma, cuyas
aguas se modifican desventajosamente por la pernﬁa
nencia en botellas.
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El descubrimiento del radio y de sus sorprenden-
tes propiedades, becho por los esposos Curie en 1899,
y su posterior comprobacion en las aguas termomine
rales y en las simplemente minerales, por medio del
espintariscopio—instrumento que hace visible la diso
ciacion permanente de la materia,—ha dado una nue
vaexplicacion acerca de los prodigios delos barfios ter-
males, reconocidos peroinexplicables hastahace poco.

La importancia terapéutica de las emanaciones
radioactivas se llega a comprender por la cantidad de
rayos X emitidos por un gramo de radio en un se-
gundo, que alcanza a la cifra fabulosa de cien mil mi-
llones: hé ahi el fenomeno fundamental de la radio-
actividad. Rutherfford afirma que un gramo de radio
se transforma totalmente en emanaciones, en el es-
pacio de un afio. Estas emanaciones son los iones po-
sitivos. Los iones negativos o radios X poseen una
masa que es la milésima parte del atomo del hidroge
no. Tocdos estos rayos, al chocar con gases, liquidos o
golidos, los disocian, produciendo rayos secundarios,
que tienen propiedades analogas a los primitivos.

Y a tiempo en que estos maravillosos descubri
mientos tenian lugar en Alemania y Francia, un sa-
bio quimico inglés, Lord Ramsey, descubria el grupo
de los gases raros : argdbn, neodn, criptony helio. 'Y
Moureu, por medio de comprobaciones en las aguas
minerales, llegd a convencerse de que esos gases ra
ros proceden de esas fuentes, lo que da a la atmosfe
ra de sus alrededores las propiedades singulares que
se le han reconocido en todo tiempo. Nuevos experi
mentos han demostrado que el helio es una transfor-
macion del radio; que éste a su vez lo es del urano;
lo que lleva a admitir la hipotesis de la transforma-
cion de los cuerpos simples unos en otros, y a la atre
vida y consecuencial concepcion de la transmutacion
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de los Atomos iinerales en 4tomos vivientes. De ahi
que este estudio de las aguas minerales haya venido
a ser el objeto de los asiduos desvelos de los sabios,
que confian hallar en ellas la explicacion suficiente
de secretos de la naturaleza, hasta hoy inexplicables.
De todo el mundo son conocidos los excelentes efectos
de los rayos catodicos en el tratamiento de las enfer-
medades de la piel y de diversas neoplasias superfi-
ciales. ;No sera esta la explicacion de los buenos re-
sultados de la balneacion termal sobre las dermatosis
rebeldes ?

Ostroveky ha comprobado en el laboratorio de
M. Metchnikoff la influencia letal que una solucion
de sulfato de radio tiene sobre la toxina diftérica y
sobre la necrotuberculina.

El neumococo, la bacteridia carbonosa, el coliba-
cilo, el bacilo de Eberth, el estafilococo blanco y el
derado, el bacilo de la disenteria, etc., resisten muy
poco a la accion de las soluciones ionizadas, segtin
las observaciones de Mlle. Cernovodeanu, M. V. Hen-
ry, Chirie y Monier-Vinard.

Una nueva ciencia acaba de aparecer con el des-
cubrimiento de las propiedades de las soluciones sali-
nas, cuya concentracion o tono se comporta de diver-
so modo en presencia de los liquidos salinos del orga-
nismo, seglin que sea ese tono igual, mayor o menor,
esto es, iso, hiper, o hipotonicas, pues que se ha
comprobado que la difusion estd en relacion inversa
de sus concentraciones; es decir, puestas en. presencia
unas de otras, las hipertonicas se diluyen y las hipo-
tonicas se concentran. Estascualidades se comienzan
a utilizar, tanto para aportarle al organismo elemen-
tos que le faltan, como para suvstraerle los que le so-
bran y perjudican, llegando hasta idear la préctica
de inyecciones subcutaneas de aguas minerales, se-
gun la composicion de éstas y las peculiares necesi-
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dades de los organismos. Esta nueva ciencia se deno-
mina fonomeiria y se debea Racult, de Grenoble. Las
condiciones de absorcion de las aguas minerales por
las mucosae digestivas hallan de esta suerte cabal
explicacion, cuyos pormenores no caben dentro delos
reducidos limites de este escrito. Las inyeccionessub-
cutaneas de suero oceanico son ya de uso corriente y
estan de acuerdo con la interpretacion mas verosimil
acerca del origen cosmico de la vida, cuyas células
primordiales se agitaron en el seno de los mares.

La espectroscopia, que también se inicia en el
mundo de las ciencias, acaba de aplicarse al estudio
de las aguas minerales; y Bardet ha encontrado en
ellas metales raros, al lado del mercurio, todos en es-
tado coloidal, lo que les da un singular poder catali-
tico o por accion de presencia, que no es otro que el
dado por los iones a las soluciones minerales natura-
les. La catalisis queda de esta suerte explicada.

A consecuencia de la semejanza entre la accion
de los catalicos y de los fermentos y encimas, se les
ha llamado fermentos inorganicos, entre los cuales se
cuentan los metales pesados, sus 0xidos y sus sales.
De algunos metales, como el hierro, se sabe que son
vectores del oxigeno, y se les ha designado con el
nombre de oxidasas; estos metales representan el
principio activo de las oxidasas de la sangre. Los me-
tales introducidos en el organismo adquieren esta
propiedad, cuyos brillantes sucesos en la practica son
ya bien conocidos de tiempo atras. Las investigacio-
nes de Bardet, a que se alude arriba, han permitido
encontrar en las aguas minerales el galio, el germa-
nio y otros metales raros, asi como los recientes ana-
lisis de Gautier han descubierto en ellas el antimonio,
el estafio y otros metales hasta ahora uo sospecha-
dos alli, lo que ha modificado profundamente los an-
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tiguos analisis, y llegado a demostrar que la verda-
dera importancia de aquellos manantiales maravillo-
s0s no se finca en las sustancias hasta ahora poco
halladas en ellas, sino principalmente en los cuerpos
raros recién descubiertos, en su estado coloidal, en
su poder radioactivo, en la tonometria de sus solu-
ciones, y sin duda, en otras ignoradas condiciones de
la materia, que permanecen veladas hasta la época
actual.

Estos descubrimientos han dado origen a una
nueva concepcion relativa al origen de las aguas mi-
nerales, que, segiin Gautier, son por lo general el re-
sultado de la destilacion de las rocas, y puede consi-
derarselas como el verdadero producto de la sintesis
geologica, debida a la accion del fuego subterraneo.

Dejando a un lado las consideraciones fisiologicas
a que se presta el oficio que desempefian las sales en
los cambios nutritivos del organismo, sobre la estabi-
lidad de éste y su crecimiento, sus combinaciones con
las materias albuminoideas, su papel de vectores del
acido carbonico en la sangre, asi como el de perfec-
cionar todas y cada una de las funciones digestivas,
permitaseme recordar aquellas palabras de Curié que
explican la manera de obrar de los bafios minerales.
Helas aqui:

¢« Para que un bafiista pueda beneficiar en el ma-
yor grado la radioactividad de una agua mineral, es
esencial que multiplique en el bafio de esta agua to
dos los movimientos del cuerpo.”

HIDROLOGIA BAYACENSE—La hidrologia de Bo
yaca, tierra antes gloriosa y cuna de patricios memo-
rables, esta por hacer. Quizé el primer estudic sobre
tan ignorada materia sea el que tuve el honor de pre
gentar para la opciondel titulo de Doctor, enel afiode
1904, y que ahora me permito someter a vuestra ilus-
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trada consideracion. Eneste trabajo, deficiente de suyo,
bajo el nombre de Aguas medicinales de Paipa, com-
pilé en forma compendiada los principales conocimien-
tos de hidrologia médica, considerada en sus varios
aspectos fisicos, quimicos, farmacologicos, terapéuti-
cos, clinicos e higiénicos, que en términos generales
permanecen invariados.

En cuanto a las aguas de Paipa, no ests por de-
mas recordar que son muy variadas las que se en-
cuentran en una zona relativamente i’educida, esca-
lonadas al pie de los contrafuertes occidentales de la
Cordillera Central, al oriente y a corta distancia de la
poblacion, la que, dicho sea de paso, ha mejorado
considerablemente su higienizacion; alla en un valle
de perenne exuberancia primaveral, se hallan ma-
nantiales de aguas calientes y frias, todas més o me-
nos mineralizadas; unas, sulfatadas sodicas; otras,
calisas; cuales, ferruginosas; aca, unas francamente
sulfurosas; las de alla, arsenicales; las de mas alla,
boratadas, e indudablemente todas abundosas en
emanaciones radioactivas, en metales coloidales, a
juzgar por las numerosas curaciones que se registran
alla. Y a tiempoen que fuentes como las de Carlsbad,
con las cuales aquéllas guardan grandes analogias,
aunque éstas sean menos ricamente variadas, a tiem-
po en que la Estacion bohemia se preconiza por el
Cuerpo Médico mundial como la reina de las aguas,
las de Paipa permanecen ignoradas de los sabios,
quiza cuando sus entrafias encierran enormes rique-
zas cientificas: el urano, el radio, el helio, cuyo valor
inmenso puede calcularse por la importancia y mag-
nitud de las sociedades comerciales que en el Extran-
jero se constituyen para extraerlos, en Suecia se ha
formado una con el fin de extraer el radio de un ri-
quisimo yacimiento de una materia prima, que con—
tiene cuatro miligramos de radio por cada tonelada.
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La reparticion mundial de aguas minerales como
las de Vichy, Carlsbad, Hunjadi-Jenos, Apenta, sise
puede calcular por el vastisimo consumo que de ellas
se hace entre nosotros, a pesar de las desfavorables
transformaciones que su embotellado defectuoso y
su larga conservacion en esa forma les introducen.

- La sal de Carlsbad, cuyo consumo era en 1835 de 310
kilogramos, alcanzdo en 1901 a 16,035 kilogramos,
muchos de los cuales se consumen en Colombia, con
pérdida activa y pasiva de los intereses nacionales.
Muchas otras fuentes medicinales se encuentran dis-
persas en el territorio boyacense. En Tunja, hacia el
norte y a corta distancia, se encuentran excelentes
manantiales, tales como el designado por el vulgo con
el sugestivo nombre de Teta de Agua, cuyas aguas
son sulfurosas y muy socorridas en el tratamiento de
las enfermedades cutaneas; las de Brito, en la misma
direccion y a distancia igual, cuyo tenor en sales
alcalinas sin duda es lo que las hace tan solicitadas
parala cura rapida delas dispepsias gastrointestinales.

Las de Tuta, poblacionsituada al norte de Tunja,
a unas seis leguas y sobre la Carretera del Norte,
igualmente sulfurosas.

Las de Sachica, en el bellisimo valle del mismo
nombre, cuyo clima ligeramente templado y seco hace
las delicias de los veraneantes que alli acuden en de-
manda de reposo moral y de salud para sus enferme-
dades cataneas.

Las de Zetaquira: tres hermosas fuentes sobre el
rio de aquel nombre y a media hora de alli, hacia el
Oriente, en via para Miraflores, asumen grandiosas
proporciones; la mas cercana al rio es la mas grande
de ellas, de temperatura elevadicima, cuyas aguas
hierven a borbotones, despidiendo un fuerte olor de
azufre, que en columna de vapor se levanta y se hace
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visible en las maifianas de invierno: en sus contornos
se ven eflorescencias compactas y amarillas. Otra
fuente de temperatura bastante suave para permitir
a los baifiistas zabullirse dentro de sus aguas; y la 1l-
tima, igualmente hipertermal. Todas son sulfurosas y
distan entre si unas de otras unas cuatro cuadras;
son frecuentadas por los dermatodsicos, que encuen-
tran en ellas una mejoria, cuando o la cura para sus
pertinaces dolencias.

Las de Panqueba, a corta distancia de esa pobla-
cion, cuyas aguas mesotermales se ven cubiertas por
una capa blanca y donde encuentran jos enfermos del
sistema nervioso un tratamiento muy eficaz.

Todas estas aguas y muchas otras mas permane-
cen desconocidas y solo acuden a ellas los enfermos
remitidos por curanderos y teguas que, dolor da de-
cirlo, son los tinicos que tienen de ellas alguna expe-
riencia y que por lo mismo son los tinicos que confian
en sus buenos resultados.

En presencia del descuido en que se mantienen
los conocimientos hidrologicos en Colombia, tanto en
las aulas universitarias como en las investigaciones
y practicas locales, es necesaria la creacion de un
Centro Cientifico, con ramificaciones en todo el pais,
con el fin de que el estudio de las aguas termomine
ales quede establecido de un modo permanente y
donde se encuentren facilmente todos los elemen tos
requeridos para los analisis, a lo menos los méas indis-
pensables. Una catedra universitaria donde se estu-
dien los conocimientos tedricos y se vaya dando for-
ma didactica a los datos recogidos por el Centro, es
el principio necesario de esta nueva rama cientifica
de la medicina nacional.

De esta suerte, en breve se levantara fervor por
esta clase de estudios, que conduciran a una practica
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méas conforme con los procedimientos hoy en uso en
las termas extranjeras; esas fuentes se transforma-
ran como por encanto en fuentes de riqueza, donde
hallaran salud los enfermos y materiales de infinito
valor los fisicos, los quimicos, los gedlogos, la farma-
cia, la industria, ocupando brazos y llamando inmi-
gracion.

@~

Valor absolufo de las carnes

POR EL PROFESOR AMADEO RODRIGUEZ ROZO
(VETERINARIO)

El valor nutritivo de las carnes, segun la clasifi-
cacion de Bouley y Nocard, se divide en absoluto y
relativo. El valor absoluto se refiere a las condiciones
de gordura del animal y el relativo a la region a que
pertenezca la carne.

El valor absoluto de la carne en los bovinos se
aprecia por sus cualidades exteriores.

La apreciacion de la gordura de la res hecha en
pie por el Inspector Sanitario, desempefia un papel
importante en la higiene de la alimentacion. De esta
apreciacion de la gordura resulta la clasificacion de
la carne en gorda y flaca.

De la primera, por ser méas nutritiva, es de la
que debe hacer uso el hombre para reparar diaria-
mente las fuerzas perdidas por el trabajo, es el ali-
mento de fuerza por excelencia. Ella suministra al
organismo la mayor parte de los albuminoides de que
tiene necesidad para su conservacion; es indispensa-
ble a los pueblos que desean prosperar. Segan Gau-
tier, 250 a 260 gramos de carne son necesarios, por
dia y por cabeza, para asegurar a las poblaciones de
climas templados una alimentacion sana y conve-
niente.
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Segiin Sanson, no se podria encontrar mejor me
dida de la potencia productiva, y por consiguiente
del estado de riqueza y de prosperidad de las nacio
nes, que la suministrada por la cantidad de carne
consumida por habitante cada afio. Siendo bien noto
rio que esta carne es la principal fuente de la ener-
gia para el trabajador, se comprende facilmente que
éste producira mas cuanto mas consuma. Por eso
mismo ella engendra la riqueza, aumentando la pro-
duccion por el trabajo.

De un modo general, y no considerando mas que
los obreros de toda clase, se puede decir que los ma-
yores consumidores sonlos mas trabajadores. Eltiem-
po ha dado de ello una demostracion directa y peren
toria, comparando lcs obreros ingleses con los obreros
franceses.

El babitante de Londres consume al afio cerca
de 140 kilogramos de carne; el de Paris, proxima:
mente, 83; el de Viena, unos 70; el de Munich, cerca
de 83. El de Madrid, debido 2 su sobriedad, consume
muchisimo menos que los anteriores. Entre nosotros
no hay estadistica para poder saber el consumo del
habitante de Bogota, pero si lo consideramos muy
bajo.

El obrero que trabaja con ardor y se priva de la
carne, siente agotar sus fuerzas, porque la alimenta
cion insuficiente no ha alcanzado a reponer en sus
mueculos el gasto que ha perdido en el trabajo; en-
tonces busca en el aguardiente o en otra bebida al
coholica el lenitivo que le ha de dar fuerza. La prime-
ra dosis de alcohol excita el sistema nervioso, y acti
vando la circulacion de la sangre le hace entrar en
calor. El obrero ha creido con esta bebida recuperar
sus fuerzas, pero en realidad ha sido engafiado. El
alcohol que ha sido absorbido se elimina por los pul-
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mones en forma de vapor, porque no es asimilable;
solamente una parte se oxida y se escapa en estado
de aldehida. Al evaporarse el alcohol quita al cuerpo
una cantidad de calor. El obrero, en vez de fortificar-
se, se va debilitando gradualmente.

La carne que ha de servir de alimento al hombre
debe ser de buena calidad, es decir, gorda y provenir
de un animal sano.

Es al Veterinario Inspector a quien corresponde,
haciendo uso de sus conocimientos cientificos, sumi-
nistrar al hombre carne sana y nutritiva. La sociedad
ha encargado al Veterinario que la defienda de innu-
merables peligros y debe hacerse digno de una mision
tan alta y honrosa.

La grasa se forma, segtin unos autores, de las
materias proteicas, y segin otros, de los hidratos de
carbono de la racion.

Los interesantes trabajos de Lawes y Gilvert han
demostrado que durante el engrasamiento la grasa
ocupa el lugar del agua de constitucion en las mallas
de! tejido celular.

Los sitios en que se acumula la grasa en los bo-
vinos y que manifiestan al exterior el estado de seba-
miento, son los siguientes :

1.° El borde de la nalga, llamado también entra-
da de la pelvis, punta del lomo, solomillo, estid com-
prendido entre el extremo de la nalga y la base de la
cola, de cada lado. Alcanza siempre ua gran desarro-
llo en los individuos de la variedad Durham.

2.0 El cordon, entrenalgas, entrepiernas, es un
deposito de grasa situado debajo de la piel, entre el
ancy el escroto, en el machoj; entre la vulva y la ubre,
en la vaca.

3.° El bajo, braga o escroto, particular al buey,
ocupa el lugar vacio por la amputacion de los tes
ticulos.
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4.0 Las bragadas, roseton o babilla, ocupa el re-
pliegue de la piel situada en la parte lateral e inferior
del abdomen, al nivel del punto donde la pierna se
une al cuerpo debajo de la rotula.

5.° El vacio ocupa el centro dela region del ijar.

6.0 Los lomos comprenden toda la extension del
lomo.

7.0 El costillar ocupa la parte media de las alti-
mas costillas externales de cada lado del cuerpo, al
nivel del ijar.

8.° La espaldilla esta situada detras del borde
de la espalda, de cada lado del cuerpo.

9.0 El pecho ocupa la parte de la papada que
corresponde a la extremidad anterior del esternon.

10. El gordo de la lengua, canal de la lengua,
subquijada, esta situado, como su nombre lo indica,
en la region de las fauces, entre las ramas descenden-
tes del maxilar posterior.

11. El anca, corresponde al dngulo externo de
cada uno de los ileos.

Estos signos de gordura se aprecian, unvs a la
simple vista y otros al tacto. En nuestro pais, debido
a que los ganados son ariscos, merced a la libertad
con que viven, hay necesidad de apreciar su gordura
con la simple vista, y los negociantes en este articulo
estan tan practicos, que en la mayeria de los cagos no
se equivocan £ino en muy pocas libras, al calcular la
cantidad de grasa o de peso total de sus carnes. El
Veterinario Inspector debe adquirir la misma practi
ca para no ser burlado por los matadores.

Segiin la generalidad de los autores, particular-
mente Guendon, Chamard y Bardonnet des Mortels,
que han escrito obras especiales sobre el asunto, es-
tos signos de gordura se manifiestan en el orden si-
guiente: primeramente aparece el roseton o babilla,
después los lomos y luégo el costillar. Desde el mo
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mento en que el altimo de estos signos se manifiesta,
el animal puede ser calificado de gordo. A medida
que esta gordura aumenta se manifiesta el gordo de
la lengua y altimamente el anca y el vacio. Progre-
sando atp el engorde, todos los signos de gordura se
extienden y la mayor parte se confunden formando
debajo de la piel una masa continua de grasa; enton-
ces se dice que el animal esta bien cebado.

Conviene tengamos en cuenta la clase de carne
que se consume actualmente en Bogota, refiriéndonos
a la gordura del ganado que se sacrifica.

No hablaremos de las condiciones sanitarias en
que se encuentra nuestro Matadero Publico, pues to-
dos sabemos que es un verdadero foco de infeccion.
Esperamos, si, que la presente Administracion Muni-
cipal haga un esfuerzo para eliminarlo y reemplazar-
lo por otro nuevo, que sea construido de acuerdo con
los adelantos de la higiene publica.

En el Matadero de Bogota se sacrifica ganado sa-
banero, o procedente de climas frios, y ganado calen-
tano, o procedente de climas calidos.

Este ganado se sacrifica en buen estado de gor-
dura la mayor parte, y el resto flaco. Entendiéndose
por flaca la res cuando sus carnes, teniendo un peso
de 12 arrobas, término medio, no alcanza a producir
12 libras de grasa.

La honorable Junta Central de Higiene, por Re-
solucion de 20 de octubre de 1911, dispuso, muy acer-
tadamente, que no se debe permitir el sacrificio de
reses que den menos de una arroba de grasa; pero a
esta disposicion no se le ha dado cumplimiento, ale-
gaudo como razon, segin vimos en publicacion re-
ciente, que la carne flaca no es nociva para la salud.

Las carnes flacas, segtan Villain y Monpallet,
contienen agua en la proporcion de un 77 por 100,
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mientras las carnes gordas contienen solamente 60
por 100. En las carnes gordas se encuentra un 40 por
100 mas de sustancias asimilables secas que en las
carnes flacas, y esta cifra puede elevarse a un 60 por
100 en las muy gordas.

La carne de buey, en un estado medio de gordu-
ra, contiene:

AGUR. «osssasvccsssnsansernvssessss. 68,89
Materias azoadas. . .0 s shliesay 22,93
Materias gra8as,., .. ----sscosvecssne 8,10
Balog INerales. . cvovveviosos ORI
Materias no azoadas................ 1,04

En las carnes flacas aumenta el agua y disminu
yen las sustancias cuaternarias, ternarias y mine
rales.

Un notable autor, al tratar de las carnes flacas,
se expresa asi:

‘“ Debemos siempre rechazar toda res flaca, pues
sus carnes son secas y duras, poco digestibles y nu
tritivas, desabridas y muchas veces nocivas a la sa-
lud puablica.”

Dicho autor no se refiere solamente a las carnes
procedentes de animales caquécticos y marasmoticos,
sino también a las reses sanas desprovistas de grasa.

En algunos paises de Europa se permite el sacri
ficio de bovinos flacos, para proveer las necesidades
de la clase mas menesterosa de la sociedad, asi como
también se sacrifica ganado caballar, con el mismo
fin. Pero estas carnes se expenden en sitios distintos
de aquellos en los cuales se venden las carnes de bue-
na clase, y a precio muy inferior.

b Nosotros no debemos imitar todo-cuanto se haga
en Buropa y otros paises masadelantados que el nués
tro, sino iinicamente lo que nos convenga, de acuer
do con las circunstancias en que> nos encontramos,
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sin olvidar las reglas mas indispensables de la higiene
publica.

Creemos pues siempre conveniente que la dis-
posicion de la honorable Junta Central de Higiene se
ponga en practica, fijando una arroba de grasa para
las reses de buena talla, y media para las que no al-
cancen a doce arrobas de carne.

Asi se mejoraria en gran parte la calidad de las
carnes que suministra nuestro Matadero, en beneficio
de los habitantes de esta ciudad, teniendo ain més
en cuenta que la carne al por menor se vende al mis-
mmo precio, la flaca como la gorda, y en los mismos
expendios, lo cual, a nuestro modo de ver, es perju-
dicial para los consumidores. Ademas de los benefi-
cios anotados que se obtendrian al poner en practica
la resolucion mencionada arriba, los hacendados ce-
badores tendrian un estimulo, y se equilibraria el
precio entre el ganado gordo y el flaco, pues actual:
mente hemos vistovender ganado para ceba a precio
relativamente mayor que el ya engordado, lo que
ocasiona frecuentes pérdidas a nuestros campesinos.

e
Blogqueo del corazdn

(SINDROMO ADAMS-STOKES)

POR EL DOCTOR I. W, HELD
Médico del Hospital Har Moriah, de Nueva York.
(Del New York Medical Journal).

Las conclusiones sacadas de todos los casos clini-
cos del bloqueo del corazon se fundan en demostra-
ciones experimentales. Lias observaciones-patologicas,
aunque numerosas, no son suficientes por si solas
para demostrar que el bloqueo del corazon es debido
a una lesion del hacecillo de His. La prueba positiva

Revista Médica—XxXX11—3
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ha sido sacada del trabajo experimental. No creo, por
lo tanto, superfluo resefiar los trabajos experimenta-
les mas importantes que se han hecho en este sentido.

Los experimentos de Romanes sobre los tentacu
los de los acalefos, en los quie se estudi6 cuidadosa-
mente la transmision de la contraccion recibida pri-
mero, fueron el origen de nuestros conocimientos
actuales. Las investigaciones practicadas por Gaskell
demostraron que la conduccidon depende de la conti-
nuidad directa de la musculatura, y han permitido
comprender el mecanismo de la conducciéon interrum-
pida (bloqueo del corazdén) en los animales de san-
gre fria. '

Los primeros experimentos sobre el corazon de
los mamiferos fueron los de Tiegersted, Wooldridge
y Mc Williams. Demostraron que el ritmo normal
del ventriculo depende de losimpulsos de la auricula.
Era necesario ante todo conocer la via a través de la
cual estos impulsos son transmitidos en el corazon de.
los mamiferos. Que la disociacion puede ocurrir, era
un hecho conocido hacia varios siglos, pero su causa
se ignoraba.

Harvey, en su trabajo sobre el movimiento del
corazon, dice haber observado una prolongacion del
intervalo entre la contraccion ventricular y auricular,
Y a veces una contraccion ventricular segunida de va-
rias auriculares. Tiegersted y Wooldridge intentaron
disociar la auricula y el ventriculo, pero el resultado
no fue muy satisfactorio, puesto que en sus tentati-
vas lesionaron bastante el corazon.

Dos afios después His descubrio el hacecille vas-
cular y consiguid con Graupner destruir la relacion
entre la auricula y el ventriculo del corazéon de un
conejo, produciendo la disociacion. Humblet extirps
el corazon de una rana, lo nutrid6 por transfusion y
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aplico ligaduras fuertes alrededor del hacecillo. De
ocho experimentos obtuvo en siete resultados positi-
vos, es decir, el bloqueo del corazon. En 1905-6 pu-
blico el resultado de sus experimentos en cuatro pe-
rros, en los que, destrozando el hacecillo, consiguio
el bloqueo del corazon.

El primer experimento sobre el corazon zn situ
fue practicado por Erlanger. No obtuvo, sin embar-
go, resultado alguno hasta que empled una pinza es-
pecial, con la que destruia el hacecillo sin lesionar el
corazon propiamente dicho. En diez y siete experi-
mentos consiguio6 producir diez y seis veces el bloqueo
del corazon. Tabora practico después experimentos
empleando un método analogo, y obtuvo los mismos
resultados. :

El trabajo més moderno y laborioso es el de Cohn
y Trendelenburg. Pusieron tal cuidado en su trabajo,
que el articulo p'ublicado por estos experimentadores
merece ser conocido de todos cuantos desean conocer
este asunto. Practicaron sus experimentos en corazo-
nes (sometidos a la transfusion) de veintiséis gatos,
diez y siete perros, cuatro conejos y cuatro cabras, y
publicaron, ademéas de la resefia completa del trastor
no cardiaco, un esquema del hacecillo y su lesion, un
trazado del mecanismo del corazon y varias fotogra-
fias macroscopicas de las lesiones. Los resultados fue-
ron los siguientes: cuando la incision no llegaba al
hacecillo, o éste era seccionado sblo en parte, no hubo
trastorno o fue parcial; cuando la seccion era comple-
ta, el resultado fue el bloqueo del corazon.

Kronecker y Busch publicaron observaciones con-
tradictorias, puesto que, segin afirmaban, habian des-
truido el hacecillo en el conejo sin producir bloqueo
del corazon, pero no presentaron pruebas histologi-
cas en apoyo de su afirmacion.

Imchanitski destruyo el hacecillo del corazon de
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un conejo y de un perro in situ, demostrandolo por
el examen histologico, y sin embargo no resulto el
bloqueo del corazon. Es verdad que no demostrd haber
hecho secciones en serie del hacecillo.

Pankul hizo experimentos en veinticuatro cone-
jos, sin'producir el bloqueo del corazon, a pesar de
destruir el hacecillo; en cambio lo produjo lesionando
las partes inmediatas a éste.

Puede objetarse a estas conclusiones que Kro-
necker y Busch carecen de pruebas histologicas. Im-
chanitski cita s6lo una observacion. Pankul practico
sus secciones del hacecillo en angulo recto a su tra-
yecto, de modo que es probable que las ramas que
nacen de éste en su principio quedaran intactas, so-
bre todo en el conejo, en la que existen estas fibras.

Resumiendo las observaciones, puede decirse que
la coordinacion de la auricula y del ventriculo depen-
de de la integridad de una zona limitada de tejido
entre ambos, y que destruida esta zona sobreviene la
disociacion.

HisToria cLiNicA—En 1761 Morgagni refirio un
caso de pulso lento. En 1827 R. Adams narrd la his-
toria de un hombre de setenta y un afios, que tenia
30 pulsaciones, vértigos y ataques apoplécticos sin
paralisis. Burnett refirio aquel mismo afio otro caso
anéalogo. En 1846 Holberton publico un caso de pulso
lento, con vértigos; Wm. Stokes describio su caso ca-
racterizado por bradicardia persistente, vértigos y
ataques convulsivos, pero sin pérdida de conocimien-
to. Desde entonces se dio a la enfermedad el nombre
de Adams—Stokes.

Conviene recordar que el bloqueo del corazon no
es sinonimo de enfermedad de Adams-Stoks, puesto
que esta Gltima es solo el sintoma complejo, asociado
con grandisima frecuencia al bloqueo del corazon;
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pero puede existir bloqueo del corazon sin el sintoma
complejo Adams—Stokes.

El primer intento de disociar la contraccion au-
ricular de la ventricular en el hombre data de 1875,
en cuya época Galabin refirio un caso de pulso lento
(35 por minuto), y manifesto:

‘“ Hemos auscultado un corazon cuya auricula se
contraia dos veces, por una el ventriculo.”

En 1885 Chaveau obtuvo graficas de los vasos del
cuello, del vértice, del corazon y de la arteria radial,
en un caso de bradicardia, que probaban la disocia-
cion. Atribuyo el fenomeno a una lesion del nucleo
del vago. En 1899 His y Wenckenbach describieron
casos de bloqueo del corazon en el hombre, y le atri-
buyeron a una lesion del tabique auriculoventricular.
El primero obtuvo curvas poligraficas, y el ultimo
fundo su diagnostico en la arritmia del ventriculo.
Las primeras publicaciones de Mackenzie hicieron
progresar bastante el conocimienro de este asunto, y
durante los afios ultimos han publicado multitud
de casos con datos necropsicos, entre otros autores,
Osler, L. F. Bishop, Leube, Fleming, Hoffmann, Ja-
mes, Ashton, Norris y Lewinshon.

Entre las alteraciones patologicas encontradas al
practicar la autopsia, merecen citarse las siguientes:
Ashton, Norris, Lewinshon y Bishop, encontraron una
goma del hacecillo de His; Hay, del hacecillo auricu-
ventricular con obliteraciones; Fleming y Kennedy,
depositos linfaticos en la nariz y en el hacecillo;
Sendler (1892), un sarcoma de células redondas en el
tabigue.

Las conclusiones que pueden sacarse son, por lo
tanto, las siguientes:

12 Un pulso lento es debido a la disociacion entre
la auricula y el ventriculo (bloqueo del corazon).



38 REVISTA MEDICA DE BOGOTA

2.* L.os ataques sincopales (sindromo de Adame-
Stokes) son debidos a la falta de contraccion ventri-
cular, no auricular.

Ademas de las lesiones locales, existen también
modificaciones patologicas en otros puntos del apara
to vascular, por ejemplo, esclerosis de las arterias co-
ronarias, degeneracion grasieata del corazon, dilata-
cion de la aorta, ete.

Aunque lo que precede pruebaque la bradicardia,
o mejor dicho, el bloqueo del corazon, es resultado de
una lesion del hacecillo de His, no debemos olvidar
que en algunos casos existe dicho bloqueo y el hace-
cillo de His se halla completamente sano. Nagayo ha
referido dos casosde bloqueodel corazon, en los que el
examen macroscopico y microscopico demostrdo no
existia lesion alguna de dicho hacecillo, pero se en-
contrd enfermo el ventriculo izquierdo.

Pueden incluirse también en este grupo los casos
descritos por E. Neusser, y los de bloqueo del cora-
zon de naturaleza transitoria, que se observan con
tanta frecuencia. La bradicardia, que se observa du-
rante el reamatismo muscular agudo y las enferme-
dades infecciosas, o a consecuencia de una miocardi-
tis, de arterioesclerosis avanzada o de la degeneracion
grasienta del corazon, pertenece al tipo miogeno.

Nagayo intentd explicar el bloqueo del corazon
en su caso admitiendo que el ventriculo se hallaba
tan enfermo, que era incapaz de responder a todos los
impulsos de la auricula; que la conductibilidad entre
la auricula y el ventriculo era normal, perd como la
conduccion que llegaba al ventriculo era demasiado
débil, éste no podia responder més que al segundo o
tercer impulso.

Esta forma de bloqueo del corazon se designa con
el nombre de “ tipo parietal.” En esta forma, al con-
trario que en el bloqueo del corazon, en el que el he
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cecillo de His se halla enfermo, hay disociacion in-
completa, lo que indica que al mejorar el corazon se
restablece el estado normal. Este estado es pasajero.

Hay ademas otro tercer tipo de bloqueo del co-
razon, a saber: el tipo neurogeno, el cual se compren-
de mejor refiriendo algunos de los casos publicados.
Un ejemplo tipico del bloqueo del corazon temporal
vago es el referido de Hirschfelder, en el cual ur mé-
dico comprimio6 su vago, quedando incapaz de mover
las manos, y perdio el conocimiento. Su pulso se hizo
muy débil, principid a mover las manos, y a los pocos
segundos recobrd el conocimiento.

Holberton ha resefiado la autopsia practicada a
un hombre de sesenta y cuatro afios, cuyos sintomas
clinicos fueron los del sindromo de Adams-Stokes; se
encontrd uana estrechez del conducto espinal, que
comprimia la medula, perono modificaciones del apa.
rato cardiovascular. ‘

Neuburger y Edinger han descrito un caso de

ataques sincopales y pulso lento; al practicar la au-
topsia no se encontraron lesiones cardiacas, pero sf
muy enferma la medula en la region cervical.
~ Lépine ha referido también un caso anéalogo. La-
nois ha publicado el caso interesantisimo de una mu-
jer de veintidos afios, que padecid fiebre tifoidea y
murio de un ataque de sincope, con pulsc lento. Al
practicar la autopsia, ademéas de las lesiones patolo-
gicas de la fiebre tifoidea, se encontraron ganglios
bronquiales infartados, que comprimfan el nervio
vago izquierdo.

La bradicardia, que se asocia al sintoma comple
jo llamado vagofonia puede incluirse en el tipo neu-
rogeno.

La bradicardia es debida también a otras causas
que influyen sobre el vago, enfermedad endocranea-
na, tumor o absceso del encéfalo, lesiones inflamato-
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rias y meningitis cerebroespinal. Puede agregarse al
tipo neurdgeno de la bradicardia el tipo de pulso len-
to, relacionado con el tono del vago, en el que obser-
va un cortejo de sintomas, incluso la contraccion de
las pupilas, los trastornos vasomotores v el pulso
lento.

Entre los medicamentos que producen la bradi-
cardia excesiva figura, en primer luger, la digital.
E. Neusser refiere un caso en el que, a consecuencia
del empleo de este medicamento, sobrevinieron la
bradicardia y la arritmia. El enfermo fue acometido
de convulsiones, de las que no curd. Johanson citaun
caso de bloqueo del corazon, debido a un reblandeci-
miento cerebral consecutivo a la trombosis de la ar-
teria cerebral media izquierda.

Mackenzie ha demostrado que cuando el poligra-
fo indica un retraso marcado entre las curvas de la
auricula y de la carotida no debe administrarse la di-
gital. Los venenos del tipo de la muscarina, del aco-
nito y del tabaco ocasionan la bradicardia transito-
ria. BEsta forma de bradicardia se observa también
con frecuencia en la ictericia catarral, en la fiebre
post—escarlatinosa y en los envenenamientos por la
carne.

Se deduce de lo indicado que cuando se diagros:
tica un caso de bloqueo del corazon, es necesario ave-
riguar a qué grupo patologico pertenece. El mas im-
portante y peligroso es el tipo en el que esta enfermo
el hacecillo de His. Estos casos son de disociacion
completa y nadainfluyen sobre ellos los medicamentos.

La segunda variedad es la descrita por Nagayo,
como forma parietal, de naturaleza transitoria; al
mejorar el miocardio, es posible que desaparezca el
bloqueo del corazoén.

Existe, finalmente, un tercer tipo de bloqueo del
corazodn: el neurogeno, que es influido por la atropina.
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Administrando en inyeccion hipodérmica un centi-
gramo de sulfato de atropina, desaparece por algan
tiempo el bloqueo del corazon. Es un dato importan-
tisimo para el diagnostico.

Sinromas—Respecto a los sintomas creo preferi-
ble, para describirlos, referir el caso sigaiente de mi
practica:

M. B., de sesenta y cuatro afios, de buenos ante-
cedentes hereditarios, padre de seis hijos sanos. Nie-
ga haber padecido sifilis; ha fumado con moderacion
hasta hace ocho afios. Principio a sentirse débil de
repente, y un dia, hallandose en la calle, perdio el
conocimiento y tuvo una convulsion ligera. Durante
varias semanas sus extremidades inferiores estuvie-
ron edematosas. Mientras permanecid en cama no
padecio ataques, pero el primer dia que salid a la calle
tuvo uno. Observd que su pulso nunca era rapido y
que se hacia mas lento antes de presentarse un ata-
que. En ocasiones conseguia evitarlo sentandose en
un sitio bajo y bajando la cabeza.

Ezxamen fisico—Este individuo esta bien nutrido;
tez palida. Las pupilas raccionan de una manera nor-
mal. Ningan signo de comprensiéon intracraneana ni
de sifilis; 28 pulsaciones por minuto. Presion sangui-
nea maxima, 190; minima, 160. La percusion indica
aumento ligero del corazbou a la derecha y ala iz
quierda, lo cual fue confirmado por los rayos X.

Auyscultacion—Se oye en el vértice un ligero rui-
do sistolico; el segundo ruido casi es imposible de oir
en este punto, y el segundo ruido pulmonar y los
adrticos no se oyen; el namero de perturbaciones yu-
gulares es doble que el de la cardtida.

La obhservacion hecha por Denicke y confirmada
por otros, de que es posible ver fluoroscopicamente
dos o mas contracciones de la auricula por una del
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ventriculo, fue demostrada perfectamente en este caso.

El electrocardiograma, que segun Krais, Nicolai,
Hirschfelder y otros es tan util para el diagndstico,
de nada sirvid en este enfermo.

La atropina no corrigio el bloqueo del corazon en
este caso.

El analisis de la sangre y de la orina, igual que
la reaccion de Wassermann, dieron resultados nega-
tivos.

ProxNOsTICO—En el bloqueo completo del cora-
zon, el pronostico, en lo que se refiere a la vida, es
grave. El enfermo muere mas pronto o méas tarde de
uno de estos ataques. Algunos enfermos viven sblo
meses; otros, afios. Osler cita el caso de un enfermo
que padecido bradicardia durante treinta afios, y el
sintoma complejo Adams-Stokes dura nueve afios.
Mi enfermo viene padeciendo desde hace ocho afios.
En las otras variedades de bloqueo del corazon, tipos
parietal y neurdgeno, el pronostico depende del grado
de la lesion.

TRATAMIENTO—EIl tratamiento depende también
de la variedad del bloqueo del corazon. En los casos
mas comunes, aquellos en los que el hacecillo de His
esta enfermo, sdlo puede esperarse que el tratamien-
to sea eficaz cuando la lesion es debida a una goma.
En las demas formas independientes de la sifilis, el
tratamiento es sdlo sintomatico. Deben evitarse las
emociones y el ejercicio.

Los procedimientos hidroterapicos se limitaran a
los bafios tibios, de diez a quince minutos de dura-
cion, bajo la vigilancia de otra persona, seguida de
fricciones y quietud.

Si la tensidon sanguinea no es muy elevada, pue-
den emplearse con ventaja los bafios carbogaseosos,
con vigilancia minuciosa del enfermo, en namero de
dos por semana y de dos minutos de duracion.
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La dietética debe ser la que se emplea en la arte-
rioesclorosis general y en la miocarditis, a saber: ali-
mento en pequefias cantidades y a cortos intervalos,
con poca cantidad o nada de agua en las comidas, y
reduccion al namero de los proteiaos. Estos deben
sustituirse con vegetales y grasas de absorcion facil.

Se procurard no administrar alimentos que fer.
menten con facilidad, para que no se dilate el esto-
mago y comprima el diafragma, lo cual puede origi-
naruo ataque. Doblando hacia abajo la cabeza se
previene a veces éste.

Los medicamentos son de ordinario ineficaces.
Puede decirse que casi ninguno de ellos ejerce una
influencia directa. La atropina es la tinica eficaz en
el tipo neuritico; deben emplearse en algunos casos
la cafeina y el benzoato de sosa. Segun Osler, la ni-
troglicerina est4 contraindicada; el yoduro potasico
debe emplearse siempre, y en ocasiones produce bue-

nos resultados.
=

De periddicos
EL PODER REDUCTOR DEL HIGADO
Por el doctor don Obdulio Ferndndez.
(be la Gaceta Médica del Sur de Espaiia).

Desde que Ehrlich asegurd que las células hepiticas
poseen fuerte actividad reductora, por el hecho de que
decoloran el azul de la alizarina, lo cual no puede reali-
zarse sin desprendimiento de hidrégeno en los érganos
calificados como reductores, se tiene comc dato de indis-
cutible exactitud el poder reductor del higado.

Pfliiger demostré que de unlitro de bilis pueden ex-
traerse por el vacio 188 centimetros ctibicos de anhidrico
carbénico y 564 centimetros ctibicos por la accién de los
acidos, motivo bastante para afirmar la capacidad oxi-
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dante del higado, y es hecho evidentisimo que gran par-
te de la urea eliminada por la orina no tiene otra proce-
- dencia que la oxidacién en el higado de los aminoaicidos
integrantes de las materias albuminoideas.

Abelous y Biarnes (1) han comprobado ¢ue el higa-
do es una de las glandulas de mayor poder oxidante, y
ambos experimentadores consiguieron la transformacién
del aldehido salicilico en el Acido respectivo, en propor-
ciones mayores en la viscera en cuestién que con el bazo
y otras de reconocida potencia oxidante.

‘ HO s ) OFH
CH{COH CH{COOH
Aldehido salicilico. Acido salicilico.

Estas dos clases de testimonios son incontestables, y
por lo tanto, hay que convenir en que en la citada glan-
dula existen las dos acciones quimicas mas contrapuestas,
y lo que es mas notable todavia, que una misma sustan-
cia en que haya unos grupos susceptibles de ser oxidados
vy otros de ser reducidos, sufren las consecuencias de ac-
tividad del oxigeno y del hidrégeno. Inyectando en un
conejo aldehido nitrobenzoico, en el que se hallan el gru-
po funcional aldehidico COH, transformable por oxida-
cién en el carboxilico de los acidos y el nitrilo NO?, capaz
de ser convertido por reduccién en el amido NH’ se re-
coge en la orina de dicho animal el 4cido aminobenzoico,
que contiene ya los grupos moleculares oxidado y re-
ducido.

o NG +H°® __ 6 4{NHB
cr'{ 8oH 16 =2HO +CH'{ &5 om
Aldehido nitrobenzoico. Acido aminobenzoico.

Asi se patentiza la coexistencia de los procesos oxi-
dante y reductor, lo cual, segtin las doctrinas de la qui-
mica general, no tiene nada de extrafio, puesto que se ad-
mite que toda manifestacién oxidante va acompafiada de
su antagdnica la reductora, y por consiguiente, lo que se

(1) Awrchives de Physiologie, 1895 y 1896.
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habia tomado como imposible, resulta perfectamente 16-
gico, pues como dice Carracido (1), los resultados obte-
nidos por Ehrlich, por Abelous y Biarnes no son contra-

dictorios ; son las dos fases de un proceso quimico funda-
mental.
Las acciones transformadoras del higado no son de-

bidas, en opinién de Wohlgemuht (2), a la célula hepati-
ca, sino a fermentos en ella localizados, de lo que se infie-
re que la reductora serd motivada por zimasas hidroge-
nantes, «<hidrogenosas o reductas,» que, segfin varios in-
vestigadores, convierten el nitrobenceno en anilina.
Algo se ha exagerado este poder reductor, manifies-
to en la conversién de los grupos NO* en NH’; la pulpa de
higado, mantenida durante algunos dias a 379 0 389, sélo
transforma pequefifsima cantidad de la esencia de mir-
bano en la amina respectiva, cantidad que por su insig-
nificancia pudiera ser ocasionada por infima porcién de
gases, como el sulhidrico, producidos en una descompo-
sicién incipiente de los albuminoides sulfurados hepiti-
cos. No se arguya que en la pulpa no reside la aptitud
hidrogenante, porque los zimasas lo mismo se conducen
en la integridad del tejido vital que aislados, y adem4s,
hecha la experiencia con un higado de conejo, tampoco
he obtenido resultado satisfactorio. Y lo que sucedib con
el nitrobenceno ha sucedido ensayando los nitrofenoles
orlo y para, que no se han convertido mas que en propor-
cién escasisima en los correspondientes aminofenoles.
Ante la sospecha de que la posicién de los grupos ac-
tivos de la molécula pudiera influir en el proceso quimi-
co, repeti la observacién con metabinitrobenceno, y des-
pués de cuatro dias de contacto con la puipa no he podi-
do extraer la metanitranilina, que debié formarse si la
reduccién hubierasido un hecho, y cuando ésta no se for-
mo, no hay que pensar en ‘que la hidrogenacién convir-

(V) Zratado de Quimica Bioldgica, pdginas 301. 1903.
(2) Biochemical Zeitschrift, tomo IX, pag. 10.
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tiera el otro grupo NO’ en NH’, para generar la metafe-

nilenobiamina.
e WO (1) {NO* o I {NH“(l)
CH'{Nm (s CHinme) CHIiNg @)

Metabinitrobenceno. Metanitranilina. Metafenilenobiamina.

Los hechos precedentes demuestran la escasa virtud
reductora del higado para los grupos NO’, y el caso, bien
examinado, no encierra nada sorprendente. La glandula
hepética, por su posicién en el organismo, esta destinada
a ejercer la defensa de éste contra las sustancias que se
ingieran : ni los alimentos, nilos medicamentos utilizados
corrientemente, poseen grupos NO’; de aqui que las cé-
lulas hepéaticas no hayan tenido necesidad de producir
reductores capacitados para la sustitucion del oxigeno en
el nitrilo por hidrégeno. En cambio, los aldehidos y ceto-
nas alimenticios o medicinales son transformados en el
alcohol respectivo, para asegurar su eliminacién conver-
tidos en éteres glucordnicos, evitando asi las enormes al-
teraciones que sobrevendrian a consecuencia de la entra-
da en el torrente circulatorio de reductores tan podero-
sos como los aldehidos. Pero quimicamente no es igual
producir el hidrégeno que ha de sumarse a los elementos
de una sustancia érganica, que el necesario para llevar a
cabo una reduccién de violencia analoga ala que sufren
los derivados nitrados para pasar a aminas, por lo cual no
esindiferente, en la técnica de laboratorio, reducir con
hidrégeno procedente de la reaccién, entre el cincy el
4cido sulffirico, o con el resultado de este acido y el mag-
nesio, y mucho menos con el generado en la descomposi-
cién 4el 4cido yohidrico. Las diferencias son exclusiva-
mente termoquimicas, y ante los datos expuestos debe-
mos suponer que la filogenia quimica del higado no ha
llegado a producir zimasas que cedan hidrégeno con la
energia bastante equivalente a la entonacién térmica que
lleva este gas, segfin sea su procedencia, para convertir
los compuestos nitrados en aminados.

En la actualidad, empléanse como agentes vasodila-
tadores muy estimables, nitritos mineralesy organicos;
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es decir, sustancias que contienen el grupo funcional NO?2
¢ Cudl es la actitud del higado enfrente de tales medica-
mentos? Mezclando 30 gramos de pulpa de higado con
10 centimetros ciibicos de una solucién de nitrito sédico
al 1 por 100, y colocando el conjunto durante tres dias a
temperatura oscilante entre 30° y 359, no he encontrado
amoniaco en la mezcla, y este compuesto debia producir-
se, de ser exacto el poder reductor de la glandula hepa-
tica, para los derivados nitrados.

e =
Crénica

El sefior doctor Francisco J. CaJrao ha tenido
la pena de perder su sefiora madre, después de una
larga enfermedad. Acompafiamos a nuestro colega en
su desgracia.

El doctor MArTiN CaMACHO, uno de los Redacto-
res de esta Revista y muy estimado amigo nuéstro,
ha tenido la desgracia de ver desaparecer repentina-
mente a su hermano, el distinguido ingeniero sefior
don Felipe Camacho. A nuestro colega y a su familiz
enviamos sentido pésame.

Han sido nombrados miembros del ConsEeso Su-
PERIOR DE SANIDAD, creado por la Ley 33 de 1913, los
doctores Pablo Garcia Medina , quien es su Presidente;
Eliseo Montafia, Luis Zea Uribe, Francisco Montoya
M. y Federico Lleras A. Se nombro Secretario al doc-
tor Julio Aparicio.

La Ley citada establece ademas Juntas de Hi
giene en las capitales de los Departamentos, y Comi-
siones Sanitarias y Juntas de Sanidad en las Provin
cias y Municipios. Estin Ya nombradas las Juntas
Departamentales de Higiene.

Esta Ley ha dejado a la Academia Nacional de Me-
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dicina el caracter de Cuerpo Consultivo en asuntos de
higiene, en casos especiales. El Consejo Superior de
Sanidad es, como lo fue la Junta Central de Higiene
segtn la Ley 30 de 1886, la unica corporacion consul-
tiva cuyas decisiones son obligatorias en toda la Na-
cion. La nueva Ley no ha disminuido pues, como se
ha creido, las funciones oficiales de la Academia, que
siempre han sido muy limitadas, como tienen que ser-
lo, dado el cardcter meramente cientifico de esta ilus-
trada corporacion.

El Consejo Superior de Sanidad haexpedidoya los
reglamentos de sus trabajos y los de las Juntas De-
partamentales de Higiene, y ha celebrade frecuentes
sesiones en que ha estado estudiando los principales
asuntos de higiene puablica. Las Juntas Departamen
tales estan también funcionando.

El Gobierno Nacional ha autorizado al Consejo
para hacer algunos gastos, y en virtud de esto el Con-
sejo ha pedido ya al Exterior los principales elemen
tos para un laboratorio bacteriologico central, que
estara bajo suinmediata direccion, ya que en su seno
hay un Naturalista notable y varios Profesores de Bac-
teriologia, justamente apreciados en el Cuerpo Médico.

Se propone el Consejo también emprender la cons
truccion de un local apropiado para el laboratorio, el
cual sera la base para el establecimientode un Institu-
to Bacteriologico, que no muy tarde podremos tener si
lo hacemos en relacion con los recursos con que puede
la Nacion contribuir. A solicitud del Consejo el Go-
bierno se ocupa en estudiar 1a manera de construir el
edificio para el laboratorio.

Se propone también el Consejo dotar a las Juntas
Departamentales de Higiene y a los Médicos de Sani-
dad de los puertos principales, de los elementos indis-
pensables para establecer pequefios laboratorios, que
iran ensanchandose poco a poco.
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