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REVISTA MEDICA DE BOGOTA 
Organo de la Academia Nacioaal de Medicina. 

REDACTORES 

l.•. llr . .losé r,ondJ¡Wil BarrenPl'h0-t.", !)r. Carlos u. 

SECCIÓN ÜFIClAL 

DE .\ 

El Dr. lJiauuel .l.zttel'O 

En la sesión del día 30 U.e Agosto tle 1899, la Aoallemi(' 
aprobó la siguiente 11roposícióu : 

"La Academia Nacional de .lledicina 

CONSIDERANDO: 

Lo Qne el uía 23 tlel pasado mes de Julio falleció en Vi· 
lleta el di::;tingnhlo métlico Dr. Manuel Plat<t .A.zuero; 

2.o Que dicho profesor por sus talen t{)S ,\' vasta ilustra· 
ción ocupó puesto ue honor en la Faenlt.ul tle ;}I¡jdiciua CO· 

lombiana; 
3.o Que tlesempeüó con brillo las C.ítetlr•tS de Clínimt y 

de Tempéutiett e u la E5cnela tle u ni versitari <t; 
4. 0 Q1te fu e mie.n1Jt'O ftl il'latlot· y primer Presi,lente 1le 

la Societlatl de J[edidu;l. y Cienci,ts bttu· üe B Jg >t(t; 
;') ,o (l tle ftte ht'U1Jié.l rniem'JrO a!JtÍVU y l•lJJ •'> l10.1 H'MÍO 

de eiita ÜOI'poracióu ; 
G.o Que prestó grct!l les sen·ieio:> á la iu'Struccióu pública 

Rtt'rJtn Méaicn dt B XXII-
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•ecundaria presentando á la Cámara de Represe.utautes, eo 
1867, el proyecto de ley que creó la U ni versi<lad Nacional, y 
dt>sempeñaodo el cargo de Presi•lente <lel CouHt>jo Acadé-
mico¡ y 

7.0 Que dt.>jó huella de saber en varias mvnogrnfías 
científicas y en Ull tratado ue Terapéutica gentJral, de posi-
tivo interés para la medicina de los países tropicales, 

RESUELVE: 

1. 0 Lamt>utar la muerte del eximio médico, dejando es· 
Jlecial coustaucia de ese infausto aeoutecirnieuto e11 el acta. 
de este día; 

Publicar un boceto biogriífico y el retrato del Dr. 
Plata Azuero e11 la Revista Médica j 

3.o Levantar la sesión e11 seiial de d neJo; y 
4." Enviar copia Huténtica de este Acuerdo á la familia. 

del finado y reproducirlo en los periódicos de mayor circula-
ción rle la capital." 

Esta proposició11 fue aprobada por uua11imidad, y eu tal. 
virtud se le,·alltÓ la !Sesión á s·· de la noche. 

El Presidente, ,J. DAVID HERRERA. 

El Secreta,rio, E . Ptttnam. 

--·-·--
llOC'J'OU M.tNUEI. PLA 'rA AZli ERO 

El 33 de Julio 1lel aiio eu curso falleció en Villeta ef 
eminente en rMedicina Dr. Manuel Plata .A.zuero, :\ 
la a,·anzada e<la<l de 71 años. Educado en el antiguo Oole· 
gio •le San Rartolomé, terminó su carrera profesio-
nal en 1845, al reeihir el título de Doctor en l\1edic1na y Oi· 
rugía eu la Ce11tral de Bogotá; luégo su 
proft>sióu eu varias ciudarlt.>s del Departame11to rle 
1li)IH1e había u:tei1lo en 1828; 'J' en 185! fue cirujano del Ejér-
cito qne comandaba el Ge11eral Tomás C. de Mosquera, el 
cual coml.latió la <licta1lnra del General José María Melor 
coutribuyen•lo á derrocada. 
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Al finalizar aquella guerra hizo el Dr. Plata .Azuero un 
Tia:je de tres aiios por varios paíl!es <le Europa, viaje que re-
pitió en 1865, ambas veces cou el fin de perfeccioua1· sus co-
nocimientos médicos, para lo cual visitó con constancia los 
anfiteatros y !os hospitales, donde dictabau leccioue:s 
primeras notabilidades métlicas de aquellos tiempos. 

El Dr. Plata Azuero alcanzó pronto bieu merecida fama 
de inteligente clínico y hábil cirujano en muchas poblacio-
nes del Norte de la República, t>jerció con brillo su 
profesión hasta 1867, año en que ocupó puesto en la Cámara 
de Representantes, en el cual se distinguió como orador y 
como oposicionista de la Administración que presidía el Ge-
uerall\'Ioiiquera, la que había establecitlo lucha con el Poder 
J_,egislativo, pretendiendo erigir dictadura. 

"Prestó entonces el Dr. Plata Azuero st>rYicio de incal-
culable valor á la insti'Ucción pública secundaria, al presen-
tar el proyecto rle ley que creaba la Universidad 
de Colombia y al contribuir con sus luces á la redacción de 
los Estatutos de este célebre plantel, que alcauzó bien prou-
to justo renombre y en el cual se han fot'mado abogados, 
médicos, naturalistas, ingeniero y literatos que han sido y 
son legítimo orgullo <le la patria. dt-ilpnés en Cú-
cuta basta 1871, aiio. en que volvió {t la capital investirlo 
con el carácter lle Seuador por el 1le Santander. 
Aceptó entonces el cargo de Profesor de Clínica, y luégo el 
de Profesor de Terapéutica, y en ellos se distinguió por sn 
genio observador y por su espíritu filosófieo qne presidía sus 
investigacione:-; científicas. Dueño ue í lliÍSlUO en las fre-
cuentes é inesperadas complicaciones de las gnmdes opera-
ciones, dejó siempre bien su t·epntación de hábil 
cirujano." 

El Dr. Plata .Azuero coadyuvó con eutusiasmo á organi-
zar la antigua Sociedad de Medicina y Ciencias Naturales 
rle Bogotá, qne fue el germen de la Academia de 
1\lediciua, y en una y otra Corporación ocupó el sillón de 

alto puesto que tambión obtuvo en la Junta Cen-
tral de Sanidad, eu la de Beneficencia, eu el Consejo Acadé-
mico, Cuerpo que regía la enseñanza secundaria y profesio-
nal, y en el Senado de la República. Algún desem-
peñó el honroso cargo de Rector de la Universidad Nacional, 
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que ai'Í le remuneraba los grandes servicios qne él le habh' 
pret>tado, dumnte la guerra ei,·it de 18";"6 y 1877, aceptó el 
destino de Inspector general de los Tiospitales l\lilit:ues rle 
la República. 

Hos monog-rafía;; científicas Profila.ria de ltl 
elefancia y ,lfent01'Ítl sobre la úlcem simp'e del algu-
uas clínicas, dos diseursos aca!lémicos, ele no-
table mérito, y 1111 libro de Terapéutica aplicada, geneml y 
especial, con el w·te de 1·ecetar y el de formular, ltt Materirt mé-
dica, la Terapia infantil y ln Olíniclt terapéutica, apliCable es-
pec-ialmente lÍ los climas t1'opicales, ohm de po 'ti\:\ nti 1i(lflfl 
para el médico práctico, sou los trabajos cientítico-litc·r·:nio8 
que tleja el eminente profesor, que son ¡n·tH·ha de 
RU taleuto, de sn extenso snher, tle su niugún egoí,..mo s tle 
sn eutusia!iiiiO por el progreso iutelectnal ¡Je la jll\·entnd co-
lombiana, eu la <ma.l, por <lt·jó semhr·ados 

dt\ agr:ulecimieuto tle lt>::! t:IHLies 
partieipa también su numerosa clientt>la cr\'il. 

El Sr. Dr. Plata. Azuet·o alcanzó tambiéu á la n•z f!LW for-
thna considerable, n•Rpetabilí:-;ima posición social, ('OiliO jefe 
de hogar á. toda,; y alt:l inflneucia <'11 la polí-
tica, como liheral a<'tivo y <leciditlo. Lo;; últimos años de la 
Yida tlel connotaclo políti<:O é ilustre métlico fueron 
ciados: perdida su fortuna en el \'ai,·én de los m·gocios y 
desolrulo sn ho¡.rar por la muerte prematnr·a. dt• do.'< matronas, 
qne fueron cseogitlas por· (11 para compañeras , n t>Xisten-
cia, y por la (lE> su JH'imog·éuito; ,í agobiado por la edall y 
por una afeeciún orgánica del eornzón, acabó ,·n,; tlías 
ele su fa-milia. y de RUS amigo;;, e u el mismo lugar clorHie la 
había termimulo pocos lustros antes, Pn otro insigne 
métl.ico, el Dr. Autouio Varg<l' maestro y amigo per-
sonal y político del Dr. Plata Aznero, de eu,ros labios apreu· 
<lió esta rnáxirua, que supo practicar: "No mente debe 
el hombre no hacer mal; para cnmplir su mülióu eu la tierra 
<!Stá ohlig:Hlo á hacer el bit>u." · 
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A«-ta de la 8e8ión del día 30 de ilA"08to de 1899 

Pre>idenci" del Dr. Jua11 D. Herrera 

En 30 de Agosto de 1S9n se reunió la .Academia Nacio-
llal de .Medicina en el local y á la hora de costumbre, con 
asistencia de los Dres. Apal'icio, Bnendía, Cal(ler5n, Casta-
íieda, Ga¡·cía l\lediua, G6mez Cah·o, H1•rrcra J. D., Iháñez, 
Lombana, :\Iichel::-:eu, Osorio, Putnam, Sneuz y Uril>e. 

Leyóse el acta üe la sesión solemne qne tuvo lugar el 
día 19 de Julio del presente aíio, y t'ne aprobada sin motli-
ficacióu. 

Eu seguida t;e leyó el onleu del día., y de acuerdo con 
él se procedió á dar cnmplimieuto al artículo 33 del Regla-
mento. que dicl'3 : 

'' Art. 33. Habrá las signientescomi::;iones permanentes: 
"1. 3 Comisión Directit•a-OompuPst,t de los empleados 

de la Aca<lem ia y de un miembro el<>gido por ésta. Esta co-
misión se reunirá cuando lw.va qne ;\lgún asunto de 
irnporLancia, COIIIUllicautlo luégo su resolución á la Academia. 

":&.a Comisión de Reglamento-Compuesta de dos miem-
bros elegidos pOI' l.t Academ Í<\, para proponer las reformas 
cuando lo e:,;time convenientP. 

"3. a ComisiÓii de y 1JU.C1Lna-Encargatla del 
estudio de las epidf>mias qne se presentt>u, y compuesta de 
tres miemlH'OS elegidos por la Acadt•mia. 

"§ Las Comisiones permaneutes <lnrarún años." 
Yerificatla la t>lección para el miembro de la primera 

Oomisióu, se ohtu\'O el signiente resultado, según iufm-me de 
los Dres. Ap:u'iCio é Ibúñez, no m bt':tflos e.scrutatlores al 

por el Sr. Presideute: 
Por el Dt·. N. Sáeuz, 6 votos; por el Dr. Osm·io, 1 vo-

to; por el Dr. Gúmez Oalvo, 1 voto : por el Dr. Gómez Proto, 
1 voto; por el Dr. Aparicio, 1 \'Oto. 

Eu vista del resulta!lo, la Acatlcmift d!·claró electo al Dr. 
N. Sáenz. 

Procedióse luégo á la elección de los 111iemhros para la 
2.• Comisión, y se obtn,·o el resulta!lO siguiente: 

Por el Dr. Lomhana, 6 votos; por el Dr. Ihúñez, 5 \'Otos; 
por el Dr. Proto Gómez, 5 votos; por el Dr. Gómez Calvo, 4 
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Yotos; por el Dr. Garda Medina, 1 \oto; y por el Dr. Osorio, 
1 voto; escrutados por los mismos Dres . .Aparicio é Ibáñez. 

La Acad(•mia declnró elf'cto al Dr. Lombaua, el cual 
obtu,-o mayoría, como primer miembro (le la Comisión; y 
para el 2. 0 se contrnjo la votación á, los Jhes. Gómcz Proto 
é lbá.ñez, habían obteuido igual 11Í1111ero de' otos, y 
dio el siguiente I'Scrntado por los rui ruos Dres. 
Aparicio é lbúiiez : por el Dr. Ibáiíez, 10 \"Otos; por t:>l Dr. 
Gómez Proto, 3 votos. J<Jn ,·ista del l'('!iUltado, la Acadl'ntia 
declaró electo al Dr. lbáñt>z. 

En seguida se procedió á la elección (]e los mit:>mbros de 
la 3. • Oorni..,i<in. :r dio el Higuient.e r·esnltado: 

Por f'1 Dr. Gónwz Pr·oto, 12 voto¡.;; por el Dr. Loho, 12 
votoH; por el Dr. Osot'i(•, JO ,·o tos; por el Dr. Calderóu, 4: 

votos; por el J) r. r rilH' 1 voto. 
En \"ista el el iufornw de los !hes. Aparicio é lbúñez, la A ca· 

Ot'lllia declaró electos á los Dres. Gómt'z Proto, Osorio. 
Acto continno leyÓS(' la 110ta número 410 rle la Oficiua. 

de Estadística, q tu• dice : 

" Oficina Central flt: EstadÍistica-Bogoftí, Agosto 21) de 1809 

"Sr. <le la A•:a.Iemi.l Nucional de Medicina 

\"iRta de la nota tlel Sr·. RPctor ae la Facultad de 
Medicina.v Cietwias Nnturales, inserta en el número 11,048 
del Diario Oficial, Ule permito suplicar á n:stf'd :;;e sirva iwli-
camtf' Ri e;; a 1 'or¡.oración pue(le nombrar un a Comisión per-
man('IJte qm• propnn¡!a los informt:>>< qne ('rea cOJI'H·nientes 
al :sistema del T>r. fll•ttillón. 

Dios guanlr :í usted. 
.1<.:. ARBOLEDA" 

Leyéron (' tnmhién las uotas cl'llzad;tS entre el H.t•ctor de 
la Facultad y el Director de la Oficina tle B:-;taaística, ;¡ ade-
más el informe del Dr. C'astañe<Lt, todos relativos al asnuto 
de la nota. 

Puesta eu consideración tlicha nota, el Sr. I'resi•lente 
manifestó que ella ocasio11a ha una modificación del Regla-
mento, una vez qne no exi:-da la Comisión permauente lla 
Estadística, y que por lo tanto no podía ser resuelta la soli-
citud sin previa proposición de In Comisión de Reglamento. 
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Eu virtud de esta resolución el Dr. Uribe sentó la si-
guiente ¡n·oposición: 

"L¡t .Academia Nucioual <le Medicina resuel'l'e pasar á 
la üomisióu ue todos los documentos de este 
negoci,tdo, para que proponga la creación de la Comisióu 
per·manetHc <le que trata el uficio uílmero 419 de la Ofi.cina 
Central de Esta<lh;tiea" 

Puesta e u discusión, fue :-t probada. 
E u seguida la Uomi.;ión de Reglamcu to propuso: 
"La Comisión de Reglamento, en ,.h:1trt de l.t importan-

cia de crear una Comi¡;;ión pel'maneute qne se ocupe en estu-
dial' el sistema Bertillón, .Y que proponga las reformas que 
crea couvenientes, creaudo relaciones con cuerpos científicos 
extranjl3ros, que se ocupen de la misma materia, pide á la 
Academia que adicione el introduciendo esta 
4.• Comisión permanente. 

"§ Créase la 4.a Comisión de Estadística, compuesta de 
dos miembros.'' 

Sometida á la consideraei6n de la Ac;Hlemia, fue a pro· 
bada en primer debate. 

Leyóse una nota del St·. Alcalde de la ciudad, en la cn'\l 
pide se le imlic¡ne quiénes son los individuos que por su iclo-
ueidall, eu virtud de un título <lllqniritlo, pueden tlar cet·ti-
ticauos üe defunción. 

El Sr. Presidente resolvió que se le pasara nua nota en 
la cual se le indiqne que el Sr. RPctol"<le la Facnltatl de Me-
dicina es qnieu ptwde suministrar esos datos. 

Leyóse en seguiua una carta postal del Director del }[u. 
eo de Chile, eu la cual pide canje de la Ret'ista .ltédioa. 

pasó en comisión á los Sres. Itedactores. 
Leyéronse vatia' notas de las Societlatles de ;\ledicina y 

Cirugía Boyacá, de l\Iellellín y ue Parmm{t, eu que se da 
cuenta de los nue,·os nombramientos de diehas Sociedades 
para dignatados de ellas. El Sr. Presidente orclenó contestar 
dichas notas uaudo la gracias. 

El Sr. Presidente ordenó paS<:tt' una. uota al Sr. Tesorero 
saliente, con el fiu de pedir el estado ue las cuentas y facili-
tar al Tesorero entrante el cumpliwieuto de las 
2.a, 3.n _y 4,• del artículo 21 del 
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En sPgni1la S<> dio lectura (t la proposición de los Dres. 
García M. é lhMíPz, Rohr<> honOI'es á la memoria cll.'l Dr. Ma-
ltuel Plata Azuero, qne dice: 

"La Academia Nacional de Jledit;ina 

'· 

"1. 0 Qm> d día :!;3 pn .-;ado mes !le .Julio falleeió en 
Yilleta ellli:stillgnido mt'11ico Plata .Aznero; 

'' ::!.0 Qul' d idw profe¡.¡or por sus ta 11:!11 tos y \'asta ilustra-
ción ocupó de honor !'U la Facultad de )lt:dicina 
colo m bia u a; 

"3. 0 Que des<'UIJH'fiÓ con brillo la,.; cúü•dn1S d(• Clínica y 
de Terapéutica en la de :Medi¡·i¡,a uniYerRitaria; 

Que fue 111it>mbro fnudadm· .r primer Presille11te de 
la Socieda!l de :\ledieinH .Y Ciencias dt-

"5. 0 Que fue tawbién miembro al'ti,·o .r lw'go houowrio 
de esta Corporación ; 

"6.0 Que prestó grnndes St:'rYicios it la I H;;tnH·ción Pú-
blica secuudaria pre.seutaudo á la Cámara ele Heprt·seittan-
tes, en lb67, el ¡noJ·ecto de ky qu(j creó la l"nh·erRida<l Xa-
cional, y desempefiau1lo el cargo (le Presidente del t'onsf'jo 
Académico; y 

"7.o Qne ¡Jpjo llllella 1le Rn saber en variaR monografías 
cit>ntítica;; y en un 'l'ratado üe Terapéutica General, de posi-
ti \'O inte1 (',.; para la )ft•d icina cJ¡j los países tropicalel'l, 

UESUELVE: 

"1." Laml'lltar In mtH:•J te thol t>ximio uté1lico, dt'jauuo es-
pecial con,.,tanl·ia ¡Jp t•:-e iufau :<to acoutl•cintil•nto en t:'l Acta 
tle este dLt; 

·• 2.o l'ublienr 1111 hocl-'to biogriífico y el retrato 1le!Dr. 
l)lata .Azuero l'JI lúl'ilda Jférlica; 

"3.o Le\'<llllill' la sesión eu señal de ctnelo; y 
"4-.o Em·iar copia auténtica de este Aeuerdo á la familia 

del fi1tallo y n•p1 O!lucirlo (jll lo.s periódicos üe mayor cir· 
culncióu de ht capital." 

Esta propo:-i1·ión fue aprobada por unanimidad, r en 
tal virtud se le\'antó la t>esióu á las 8 1le la noche. 

El Presidente, J. DAVID lTERRERJ. 

El Secretario, Cados E. Putuarn. 



FARMACIA Y DROGIJERIA 
D 

( ANTIGU 1 UASA M EDIN A IIER:)IAKOS) 

Gran surtido <.lo drogas. medicinas y 
extranjeras de la nHjor calicla<l. Precios sin competencia 
en el mercado. 

T )da clase ele facilidades p:1ra. los clieutc.s. 

ESPECIALIDADES DZ ESTA CASA 
Alquitrán líquido. Bálsamo suizo auticotal. Gotas 

pectorales. Gotas amargas (medias Lotellas). Jarabe de 
bromuro cle potasio. Jarabe polibrommado (de bromnro do 
potasio, de sodio y ele amouio ). Jarabe de hipofosfito de 
cal. Jarabe do savia de pino marítimo. Jaral>B <le lactofos-
fato do cal. J urabe de yoduro de hierro hi0. Jarn be 
de rúbtmo yodado. Jarabe de Gibrrt. Jnrabe depurativo. 
Linimento veneciano cloroformizado. Opodeldoc só]ido eln-
roformizndo. Píldoras anticotales. Pilcloras antibilios:1s ele 
Antorycza. Pítdoras hepáticas. Polvos insecí·icidas (cajas) . 
Purgas para caballos y para el gnnado. Vino do fJUina 
(medias botr>llas). Vü1o de quina ferrugit:oso (medias bo-
tellas). Vü10 de peptona y pepsina de :Jiedinn. O.· 

En las compras por gru2sas se hacen notables rebajas. 
Instrumentos de cirugía y útiles para un-

· tisépticas. 

7." (crd7e lZ. 1 n[tmeros 277 y :!7D 
Al'.\lt'l\\DO 33. 111 
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JARABE Y da LABÉlOHYE 
IJ:mp\eartos con aran éxito <tes.Ie r.ace ya m•' te afl•H ""'lo,; 11e 

lOda.stas Cl"lltra las diversas afe0ciones del c"ra.zon, contra llt Hidro· 
pesla, IRS Bronquitis Gu.rrotillo, el •"'-SIU4 y cout1·a lOLIOll los 
<lilaórdencs Lle ta cl•·c utat•on . 

Y DE ERGOTIHA 
de 

r,a ErgotlnR nonjoan constltnye uno de Jo:; mc.l•11'•·s que se conocen 
en H:ts t,{ l tlor·as, etc. d-ic.. . 

(La dorl• generalmente aclnt''ada pa••a las In ccclones hlnorJertrtlcas es la !lgulelfte 1 Ulf gromo de 
.J<..'rytJtiu.tt. Jl(Ht,jvu u. y d,ez gra mos ae agua dost!Jada) 

La.s Grac-e:u 4e :&r¡,otina. d\> Bonjean t·lllltli<'an pa1·a :acllltar las alumbramientos 
y cor 1a1· las lléfl'lOr J'H ...:.ias Uc \1Jdo 1-{ener·o. 

CAPSUlAS E. DElPECH 
... extracto l.aiárc • a!coollco. Etereo ne Cu be>bll 

en el .• LanJterHü 
la Blenorragia, <16 la ll leno<Téa v del Catarro de la. vejll!'._ 

XNVEOCIOI.V a.ntipa a>itaria DEJ .... 
Depósito general: LABÉLONYE y C ',calle de Aboukir, no 99, en Paris 

Y en las principale9 Farmacb ct ,.. e • 'a-s ··1udade9 
· "' 

+li 

ANEMIA, ASMA, 

GlÚÑÜS ;e'FOWLER 
del DOCTOR lEGROS 
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Ptleiiión del tlia de se.ttleanbre de 1899 

(Pruidtncia del Dr. J rwn Dav-id Herrem) 

En Bogotá, á 20 •le Septiembre <le 189!l, l'le reuuió1<1. 
Academia Nacional de Medicina en el local reRpectivo y á la. 
hom de costumbrt>, con asbtencia <le los Ores. Aparicio, 
Amaya, Calderón, Cast¡tñf'tla , Herrera J. D., Gómf'z P., 
Lomhana, Miehelsen, l1obo, O::;urio, Pardo, Putnam y Uribe. 

Se dio lectura al aeta de la anterior, correspon-
dieute al 30 ele .A.go,.to últirno; y sometitln. á la consi1leraeión 
fue aprohadn Rin mo¡lifica('ión alguna. 

Dtl conformidad eon el orden del día se procedió á dar 
segundo debate á la modificación del [{,ef!lamento en virtud 
tle la cn;tl agrega á las Comilsioues existentes la Uomisióu 
Permanente de E<:>tatl ístiea ; j' hahiémloRe il. pr·obado dieha 
modifiea<'ión, :se verifieó el nombra111iento de los académicos 
e¡ u e debian formarht. l..Ja elección dio el Hig-niell te res u ltatlo : 

Por el Dr. Gabriel Castañeda, 10 \'Oto¡,;; ptlr l'l Dt·. Agns · 
tín Urilw, 10 ,·otos; por el Dr. Lobo, 1 \'Oto; por PI Dr. Lom-
uana, 1 \'O to; por el Dr. Ptltuam, 1 voto; e:scrntatlo>l por lo:> 
Dres. Aparicio y Ut·ibe, al efecto por· el Sr. Presi-
dente. La ¡]edaró electos á los Dreli. Oastañedl!. 
y Ul'ibe. 

J..Jeyóse 1111a nota tl ol Míui<;tel'io tle ln:-;tr·tweitín Pública, 
eu qne el Sr . .!Vliuist.ro pille á la Academia ernita :sn coneept0 
sobre la solicitnd que haced Sr. D. dt" J esú:s Flórez, 
para se le permita hacer cura<¡iones públicame11te Pll los 
enfermos dt3l Hospital que Rufran renrna.tismo .r uen¡·alg-ias 
irn·eteradas. 

El Sr. Presidellte elijo, que no conociendo la Aeademia 
el tratarniento del Sr. Flórez, y qne estarHlo los t'llf,.rmos lid 
Hospital a.l cnillado de HJédicos competente:-1 que e111pleaban 
para ::;ns curaciones los últimos procedimientos qne acouseja 
la cieucia en ca1la caso darlo, no creía prndeute acceder á lo 
aolicitatlo, entretanto que el Sr. Flórez no sometiera á la 
Corporación su plau curativo. Agregó, que 110 ol>l!\tante su 
mauera tle JWUSh.r, nominaría una comisión para que, estll-
diado el ¡muto co11 la del>i<la atención, se ¡•esolvie•·a lo que 
estuviese de acuerdo eou la ciencia y con el l>ieu de los en-
fermos, y se evitara en todo caso cualquier concepto infun-



426 REVISTA MÉDICA l>E BOGOTÁ 

dado que la malediceucia pública pudiera formular sobre el 
asuuto, como ha ocurrido en casos semE"jante8. Y en tal vir· 
tud, nombró al Sr. Dr. Lobo para qno informara eu nua próxi-
ma SPSÍÓII. 

Dr. A. Ut·ibe-" Eutieuclo que el proctHiimit111tO Sr. 
Flórez para com ha ti r· el rt>n piírte de este su-
puesto: que la eufer1ue<la<l es eausada pm· uu huugo (JUe se 
coloca sohre las articula<"iorws y se repro<lnee alli, y cuyos 
prolougamieutos, peuetrarHlo profloulameute en la piel, son 
la cansa. los dolores y tuuwfaceión tlc 1lichas ¡u'ti<mlacio-
Jtes. El, partiendo tle esa SUJHI.sicióu, eree I)IW a!'l'aucando 
COI! pinzas e¡o;as pla<:as de parásitos, op .. t·acióll larga y que 
deja la región roja r tlolorwm, Clll'a lo qne lwsta hoj hemos 
constdcrado como una iu feccióu general. El Sr. Flórl'Z ex-
tiel!lle ;;;u teoría pantsitaria, entendida de la mauera dicha, 
al chancro, á la lepra, á los epitelioma,;¡ ulcerados, á la tu-
berculosis, etc., eufenuü1lades que él sostiene ·on produ('iuas 
JlOr las mencionadas placas de y qne tau1bién cura 
con el proce<limieuto de las piiJzas. 

''La Academia rmwlverá si un método curati,·o u .. sado en 
novisimas teorías parasitarias, en desacuerdo completo con 
las que nosotros conocernos y defendemos, puede tener algún 
efecto saludable." 

Dr. Lobo-" Conozeo un tanto las opiniones del Sr. Fló-
rez sobre la uaturaleza y tratamieuto de algnuas eufermeda-
des, y la doctrina parasitaria con que él afirma curar con 
]linzas el reumatismo, las neuralgias y otras afeccioues, se-
gún u os iutorllla tlllestro colega el Dr. U ril>e; me parece no 
esta1· 1le acnertlo con lo qne la obsen aeiúu, la eiencia y los 
conocimientos del día 110 • dicen sohrP esta. en tidade¡; pato-
lógicas. El Sr. Plórez es un trabajador coustaute y La Mn· 
sagt-ado su tieutpo .Y 8lls recur;;os al est1Hlio de la medteina, 
y eu particular á las eufermedades qne él llama parasitarias; 
tengo por él la mayor estimación, pero consi<lt>ro que la Aca-
demia debe contestar en esta miRma. sesión al St·. Ministro 
de Iostruccióu Pública, y que todos aqní estamos su6cil:'nte-
meiJte informatlos sobre la materia qne el Sr. Presidente ba 
tenido á bien pasarme en cou.tisióu. En tal virtucl 7 renuncio 
el térmioo de étlta, y propongo lo signient{": 

"Ooutéstese al Sr. Ministro de Instrucción Púulica que 
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la Academia de Medici11a no estima conveniente que se esta-
blezca la práctica de ensayar específicos y métodos curativos 
110 ratificados por la ciencia, en los pobres del Hospital. Los 
enfermos que van á aquel están al cuidado 
de méllicos competentes y no necesitan auxilio extraño." 

1 

D. Amaya R.-"Doy con mucho gusto mi voto afirmativo 
á la proposición del Dr. Lobo, por no creer qne el Sr. Flórez 
pueda realizar las curaciones que promete por n!edio de sus 
piuzas. De tenido ocasión de ver el resultado, por cierto 
poco liati. factorio, de su procedimiento e11 un caso de 
epitelioma del labio: las pinzas llcYadas sin desinfección <le 
ninguna especi El por el Sr. Flórez sobre la sn ulcerada, 
sacaban pequeíias porciones del neoplasma, que él Aostenfa 

•u asa:-¡ de parasitos!; .r así lo ast>guraba á su paciente!" 
Dr. Osorio-"Daré mi voto á la proposición; pero creo 

que la !JI'Udeucia acouse;a ir más despacio t>O estos casos, y 
que sería más couveniente. hact!r lo que el Dr. Bernardino 
1\ledina disponía cuando á la J nota de Hí'neficeucia se ha-
-eíau peticiones semt>jantes. El exigía que toda solicitnd fuese 
acompaüada por una exposición miunciosa del método cura· 
tivo y de todos los medios de que se valía el iutermmdo para 

las curacioues que anunciaba. el expe-
diente ú una comisión para oír su informe, y se procedía de 
conformidad. Creo que una <·ontcstación bHjo eKta última 
forma, tiene, la vtntaja de cerrar la pnerta á toda 
<:ritica que alguno ó algunos pndiemu hacer alegando f}LlC la 
.Acadt>mia ponía á todos aquellos qne procura-
uau lHlCPr en beuefi<:io de los enfermos.'' 

Dt·. A. proposición1lebe apr, ,lJa rse como está 
couceuill u; n.:1s sí JUzgo ¡n·udeu te <¡ne ella !lt•ba comd1lerarRe 
eu la próxima sesión, por los mot i,·os !le nítiea ó eemmra de 
que habla el lk Osorio." 

Dr. Lomba na B.-""So \'eO las razoues que pur<lan hacer 
que la Ac:ul e> u1ia éntre en ó estu1lio.s qnc no le 
hau sido El Sr. Ministro l.ta preguntado á la 
Academia cuncret::uuente si es coun>niente, en concepto de 
esta Corporaci611, accede•· á lo solieita!lo pot' el Sr. :Flórez, y 
á est1• üu del>e la coutestación que se le dé. La. 
proposición que se 1liscute es completa, y deuemos aprobarla 
sin preoeuparuos lle lo qne diga la geute en cuestiones cien-
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tíficas; y, por otra parte, en el acta ele la sel'\ióu cp1e(la la 
constancia de lo ocurrido, y la manera tle pensar de la Aca-
demia sobre la doctriua parasitaria tlel y su 
tratami(>uto por pinzas 

••La Academia no ::eepta que el Reumati¡,;mo sea uua en-
fNmedad p:uasitaria ni contagiosa, ui menos aún que pueda 
curarse en el espacio de diez ó veinte miuutos vor la ex-
tirpación de micrótlto alguno. La Academia comüd.era que 
el reumatismo es una eufurmedall gcut-ml, diatésica y ad-
quirida, cuy<:ls manifestaciones clínicas tllúltiples y variadas, 
si bien es cierto qne se ren•lau pref(•reutemente en el apara-
to Jocomoti \'O, ta.m bién pu•·den eo111 prometer otras tíut tas 
funei<mes or¡rftuicas, una vez que por eau:sa uu vi-
cio general dP la t>conon.ía caraeterif:ado por una pert.nrba-
cióll ó dt>Se(jnilihrio Hll los actos Imtriti\·os. Este retardo 6 
dt>se(jnilibrio uutriti\'o de la mámilación .r desasimillleión, de 
la crt-ueióu y la destruecióu de la da origen á ese 
va;sto grupo de morho:sis org:íuicas que llamlttnos artríti8mo, 
y la relaeión ínti111a J constante qne se obHerva e11tre ellas, 
corrobora Sli procedeueia patológica .. 

''La doctrina parasitaria dt'l Remnatismo, qne no es une -
nl, fne lllterprPtada por HnetPI' y luégo por Kiebs, del modo 
Biguiente: '13s po:<ihle, üiee ITnetPI', qne los ;,,gentes orgá-
nicos (jllé se etwm:nt,ran en la superficie de la piel pel'furen 
las paredes de los caualículos stulori¡mros y tle los vasos, y 
lleguen á la snugl'e; una vez allí, pueden disemiuarRe en 
la pleura, eu el endocar<lio, en las artit.mlaeioneH, pro(1ucien-
do artritis primitivas ó secuudaria,:.' 

"Para Klebs todas las manifel:'taeioncs ft('gmásiüas loca-
les del reumatismo articular agudo están caracterizadas por 
la presencüt de agentes pat·asitarios, sea que se trate de una. 
artriti::;, de una pleuresía, ueuuwnía ó endocarditis. 

''li]J ProfPsor Bonebard, con toda sn autoridad, nos üíce 
qne no PXisten raf:otws suficientes para admitir la doctrina 
infecciosa del reumatismo, y tJ ne en la teorí<t de Klebs, su-
puesta su comprobación, siempre sería preciso reconocer 
que antes d(\ la infeceión se presenta nu desequililll'io uu-
tritivo; sería necesario, dice, que el agente renrnatismal 
encontrase un organismo modificado por una nut1·icióu 
viciosa. 
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"Como se ve por lo t>Sta ¡]octrina tle la iufee-
(•ión l'"' ¡Jel todo difPreute tlc aquella que establece el Sr. 
:Flón·z, C)llÍCII a!'egura que los rnicrólito::; cau a <lel reuma-
tümw, :-.e fijan <'11 la pil·l .Y fornw,u vastas eoloniaR, pero que 

penetran la denni11.1' 

'fermiuada la tli,..cn,.ióu y aprobada. la proposición del 
Dr. Lobo, <•1 Sr. Prt'Sitlente tliKpuso qne Kt· diese cuenta al 
Sr. :\liniRtro tle hstruccióu J>úl>lica, c:omo contt>Stáción á 
1;11 oficio tle ft·clJa 11 d(•l presentl'. 

Le_yóse nna nota lll'l l\linisterio tlt• ll :H·itmcla, en que so-
lí¡·ita aqut•l Dl'"'Jlacho la elasifie:t('ión 1le una lllllt'Stra deja-
hón. St• pa,ó en comisiúu al Proli..•i:Hlr :\1 

El Dr. l'anlo manifestó á la A¡•ademia uo teniendo 
arregladas las cneutas 1le la 1'esorería á sn cargo en el últi-
mo bienio, una prórroga para. presrntarlas en ¡]e-
uicla forUHI. 

Bl Sr. Prl':;itleute manifestó á la .Acrulemia la utilitiatl y 
com·<mit•ucia de hacer un esttulio sohre la actual epitlemia 

tifo, y Pxcitó i\ los mit>m\wos 1le la Comisión Epidemias 
para que l'lahoren PI trabajo y lo á 
Ja .Aead .. mia para su I'Oilsi•lcración. 

1--}1 Dr. Pardo llama la att'neiúJt <le la A1·aclemia Íl un 
ht•clto tl1• uhS\'1'\"lll:ión ptwsonal; tlice que en nu·ias ocasioues 
ita podil!o Hprt>eiar cierto a11tagonismo t·ntn· el yoduro de 
potm:;io y al¡.:uno::; alt·aloitlE'S orgánicos {'(ltno la qniniua, la. 
estri!·11ina y la mol'fiua. Pille t·l de una Co-
misión qne e:-otu •. i<• el punto. La I.'XI'itó al Dr. 
Panlo pam que ¡nl•sentara en la próxim<l sPsión una memo-
ria ó trabajo t>serito que sin·ipse tl1• kma {t la y 
e11 ella n•latase los caso:; •le qne ha lt!•cho llleneión. 

El .Profesor :\Iicuelst>n tlesea que la Acall('mia establez-
ca alguna claridad respecto Íl la iuterpretacióu !le algunas 
de las palabras consignadas en el informe del Sr. Dr. l{netla, 
en Jo que hace relnmóu á Jos trahnjos del Dr. Juan de Dios 
Cannsquilla,-' 1•n tal virtml hizo¡,. proposición siguieute: 

"La Acatlemia :Sacional de ::\letlicina n•ctifica la iutt r-
pretacion que pueda dar'se á la parte pertineute !le! informe 
leído por el Secretario de ella, Dr. Hueda A., en la 
SE'Sión solemne dell!J de Julio Ílitimo, hacieudo constar que 
la Academia no ha emprendido ningún trabajo para compro-
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uar los experimentos hechos por el Sr. Dr. Juan de Dios 
Oarrasquilla sobre culti,ro del bacilo de porque no 
dispone de los elementos mtlispensables para. revetir esas 
experieucüts; y que, en este sentido, debe eutenderse la ex-

clel Secretario Sr. Dr. Rueda A. 
Publíquese en la lievista Jlfédica." 
El Dr. U ri be pide 1& lectura del i nfor111e e u la parte 

alullida. 
El Profesor l\1icllelsen contesta que éste está en la im· 

preuta; pero, que recordando las palabras cu cuestión, le es 
fácil referir lo que ellas dicen, y que además el Sr. Dr. 
Herrera taro bién tiene conocimiento del asunto. 

El Dr. Herrera dice estar de acuerdo con lo expuesto 
por el Dr. Michelsen sobre esta rectificación. 

Sometida á votación, la Academia aprobó la proposición 
del Profesor Michelseu. 

El Dr. Lobo presentó un trabajo sobre las infecciones 
puerperales y >iUS cansas, para que se tomara en consideración 
por la Academia, mas, siendo avanzada la hora, ésta resolvió 
dejar el asunto para una próxima sesión. 

A las 82 tle la noche se levantó la seRión. 
El Pre¡.;identt>, 

JUAN lh.VlD HERRERA 

El Secl'fltal'io, E. Putnmn. 

LE P [{ .\ - RE e T 1 F l CA el O X 

República de Colombia -Academia Nacional de J1[edici11a- Be-
cretaria-Bogotá, 23 de Septiembre de 1899 

Señore• Redactores de la Revista Médica. 

Teugo el honor de remitir á ustedes para su publicación 
en la Revista Médica, la siguiente proposición: 

"La Academia Nacional de Medicina rectifica la iuter-
pretación que ¡.ueda darse á la parte pertinente del informe 
leído por el Sr. Secretario de ella, Dr. Miguel Rueda A., 
la sesión solemne del 19 de Julio último, haciendo constar 
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que la Acauemia no ha emprendido ningún trabajo para 
comprobar Jo experimentos hechos por el Sr. Dr. Juan de 
Dios Carrasquillll, sobre cultivo del bacilo deHansen, por-
que no diApone de los elementos iudispensables para repetir 
esas y que, en este senti1lo, debe entemlerse la 
expresión del Sr. Dr. Rueda." 

También envio á ustedes el acta de la sesión del día 30 
de último. 

Aprovecbo la ocasióu para :;m;eribinne de aten-
to seguro servidor, 

OarloB E. Put1tam 

TRABAJOS ORIGINALES 

OCIEDAD CLINICA DE LOS HO PITALES 

del día 8 dt- .1 u11io 

l'rrsidrnria del Dr . .Agustín Uribe 

A las 6 p. m. principió la sesión con asistencia de los 
Dres. Aparicio, Baneto, Oastaiieda, Oómrz Oah·o, HE.\rrera 
.T. D., Lobo, Lombana l\.fontoya. 

Lt>üla el acta, fue aprobada después de alguuas modifi -
caciones indicadas por los Dt·es. Uribe y Lobo. 

Además se dio lectura á una nota firmada por el Dr. Pa-
blo García Medina, Secretario de la Junta. Central de Hi-
giene, en la cual pmticipa que dicha Corporación ha aplau-
uido la instalación de la Sociedad Olínica de los Hospitales 
y que ofrece la b;evista de Higiene, Ru órgano de publicidad, 
para los trabajos de carácter higiénico que la Sociedad ten-
ga á bien publicar. 

Acto continuo el Dr. Lobo pi1lió la palabra para relatar 
dos ob ervacioues: 1.• O na señora de se enta y cinco años 
se hizo extraer todos los dientes, sn periores é inferiores, para 
remediar odontalgias muy frecuentes; á:poco tiempo de esto, 
le sobrevinieron desarreglos digE.\stivosque traducían la exis-



REVlS'l'A :MÉDICA DK BOGOTÁ 

tencia de nua lli:;pepsia tle carácter iutestiual: evacuaciouell 
}loctuma:s cu grau uúmero, fraucameute lieuléricas; exceiSivo 
de:->al'('ullo de gn>it' ·; .r, to<lo acolllpaliado de mnci.Jo 
f.tllecimieuto y de cef;Llalg·ias. t)e le aplicaron tolloiS lo:; eu-
vépticu:s lHiltctle81 :'IÍII resuiLallO niuguuo ¡ las pre-
llaracione:s opiáct•as logralmu una ligera En \'Í ·ta 
lle auteccdentcs y de la 1nüole las turbae10ues 

:se diagnosticó dispep/jia de oriyeu bucal, y, e u cout-letueu-
cia, se tuYo eu mira para el tratau.ieuto la acción de 
la ptialiaoa. Uuu e ·te olljPtu :;e le atlmiuistró la papaína bajo 
.la fvt·nm de elíxir de Frnet Pcrret. : reposición 
completa. A esto agregó d Dr. Lobo que es latllbiéu wny 
frL-'<!neute obset'Yat' estas crisit' lientéricas 1le aparictóu uoc-
tnrua. en los allnuuiuúricos y PUlo!! bipoclorlnürieos, y qne eu 
lo:s primero¡,; ce1leu ú los medios qne teugau por l:'feuto llis-
miuuír ó suprimir la albúmina eu las oriuas, y en los St'gnu-
tlos ílla at.lmiuistraeiúu de ácido ulorlwlrico; y 1"11 uorrobora-
\:ióu de est.o último rcconlo nu caso rdati,·o {t. un clientu 
•1ue era Lipoclorbalril'o y ú quien le dcsapareciau MliS pa-
roxismos cte lleutl'ria cou la inge..;tión llc cierta dosis de 
limonada clorhírlrwa, cuyo efecto era tnu qne 
si el iu<in·itluo uua tlo:-.is IIHL.)Ill' de la 111 diuaria, lo 
.sobr('>Cr:ia. una eons:ipaetóu tenaz. 

0/II,CrtlaCiÚn -Un l'iCtlOl' ÜC \·eiutÍCÍIICO auus, de btlt:.IIH\ 
·ión, couaute<·edentes:,ifilítico:s dudosos.) c:tne 

1liscutelÍa ltace alio«, tieue actualmeute dus 
l'ectales: la mñl' ape11as esaceesiblc del deuo, 
tle tal modo, que estú {tuno, utho ceutímett'oR del orificio 
anal; y la :st'gntHh, explora.L.t por medio llt' la hnjía uli\'ar, 
e tá situ<Hla cuatro c<·ntímetros arriua di' l<t esto 
es, á 1:3 centímetro!! del auo, y tiene pr6xttnattwnte trl:'s ceu-
tllnetros de l'Xtensión. pues, de la forma cilítHlrica 
de estas e:strl'chece:s .r de los autect•lll'lltes uu tanto :soHpe-
t:hosus, el Dr. Uocha Uastilla c.<tredteees fibrosas 
sijilíticas, y preseri uió al enfermo tomar lií·or lle l>ouanw. 
bl Dr. Louo, <teiJl'lle con el anterior 1li<tguó tico, aiiatlió al 
tratamiento e;;pecífico la dilata('tón progresiva con bujías lle 
1'atlChO, 'J en HilaR quillCC se:siOilClS logró hacer pasar los llÚ· 
meros 1, 3 y;; 1le la numemcióu Uoliu. _gil el de la últi-
ma sesión de cateterismo, y sobre todo uespnés de ella, sobre-. 
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No causa irritación ni dolor y no mancha la ropa blanca. 

Empleada sola ó concurrentemente con las Cápsulas de Raquin, 
aprobadas por la Academia de lffedlclna de Parls, cura en muy poco tiempo 
los flujos (purgaciones) mas intensos. 

Muy útil tambien como preservativo. 
E:x.ij an..se la ( /toat.U?L 

Y el SIELLO de la "UNION des FABRICANTS". 
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vinieron en este enfermo algnuos fl'llÓmenos imprevistos que 
han sido el principal motivo para hacer esta comunicación á 
la Sociedad Clínica. Debe tenerse en cuenta desde luego 
que en dicho enfermo concurrieron en eso día varias circuns· 
tancias especiales: hizo una caminada muy fuerte, se tomó 
un plato de fríjole11, manjar que él no ha acostumbrado; y, 
además, consumió una d(lsis demasiado considerable de licor 
lle Douovan y omitió ponerse una la,·ativa de aceite que 
siempre se aplicaba antes de la introducción de las bujías. 
Al ir á proceder al cateterismo rectal, las uujías 1 y 3 pasa-
ron como de costumure, pero la número 5 no logró franquear 
la estrechez superior, que antes atra,·esaba sin mayor dificul-
tad; después tle algunas tentativas inútiles y en las cuales 
no hubo uiuguna violencia, se desistió de hacer pasar por en-
tonces la bujía. Una media hora después tiene este individuo 
un violeuto dolor abclomiual, con predomiuio en el hipocon-
drio derecl10; vómitos alimenticios algo sanguinolentos, des. 
pués mucosos y biliosos, un gran estado ele sufrimiento y de 
uepresióu generales, concentración del pulso y ascenso in-
mediato de la temperatura á 39°. Eu vista de este cuadro, la 
primera idea que sobrevino al Dr. Lobo fue la de una perito-
nitis por perfomei6n, y en consecuencia administró 
mente morfina en inyecciones basta. la dosis de 5 centigra· 
mos y además hielo sin cesar soi.Jre el abdomen. Maduraba 
ya para el día signiente la ejecueión de nun. laparotomía., 
pero una junta compuesta de los Dres. Lorubana y 
Aruaya le aconsejó esperar. Se siguió, pues, cou el tratamiento 
iniciado, y de ese pt'imer llía en que la temperatura 
llegó á 40° y eu que los Yómitos siguieror.. con su carácter po· 
rráceo, los sí u tomas fueron apacignáudose gradual mente ; la 
temperatura uajó, los dolores cedieron, el iutiamieuto abdO· 
minal desapareció, los vómitos cesaron, y el paciente pudo 
deponer; posteriormente la situación ha seguido mejorándo· 
se: no se han vuelto á presentar esos feuómenos graves y 
hay deposiciones del grosor del dedo pequeüo. de 
haber relatado así el Dt·. Lobo la crisis sobrevemda á :su pa-
ciente, planteó ante la Sociedad las dos cuestiones sigJ.Iientes: 
1.• ,Hubo en este enfermo peritonitis 1 2.• ,Qaé tmtamiento 
se debe aplicar ít dichas estrecheces l 

al pt·imer punto, hubo las siguiet,tes oviui9· 

Refmta Médica de Bo¡otil xxu-+ 
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nes: el Dr. Castañeda preguntó si el enfermo babia sufrido 
en algunas otras ocasiones e¡sos y como se le con· 
testase afirmativamente por el Dr. Lobo, manifestó que se 
podría tratar de un cólico llepático. El Dr. Lombana, que 
tuvo ocasión de Yer al enfermo en el curso de los accidentes 
gra\'es, dijo que el aspecto no le había parecido ser un fa. 
cíes peritoneal, y que tratámlose de un individuo en qnien 
las estreclleces rectales deLían mantener nn estado perma· 
nente de coprostasis, y habiéndole pareciüo encoutrat· el 
máximum doloroso y algún empastamiento eu el punto de 
Mack-Burney, á pesar de las dificultades para el examen, 
provenientes de la gran sensibilidad del vientre, llabía pen-
sado que los accidentes pr'ovenían tlel H.péndiee íleocecal, ó 
bien del ciego, puesto que no por haberse tlescuuierto que 
las inflamaciones clel apéndice son frecuentes, el ciego por 
su parte deja de ser un órgano ca¡)az de intlamat·se; que 
había creído, pnes, en unos cólicos apendiculares 6 ceca les, con 
fenómenos de peritonismo; y que, de consigniente, había in· 
sistido sobre el examen cuidadoso de la fosa ilíaca derecha. 

El Dr. Lobo coutestó que él había practicado este exa-
men una vez pasada la crrsis, y qne no había cornpro!Jado 
nada por parte uel apéndice, á menos que éste se hallase 
anormalmente colocado. 

El Dr. Herrera formuló acerca de este primer punto su 
opinión, poco más ó meuos así: bay ciertos imlidduos bilio-
so-nerviosos que se mantienen en un estado permanente de 
estreñimiento no muy pronunciado en el sen tillo de hacer que 
sus deposiciones sean posibles cada 24 horas, pero que {t cada 
vez qne e\·acuau conservan un cierto remanente de materias 
estercolares en las últimas porcioues de su tubo digestivo. 
Estos individuos tienen de vez en cuan<lo, y aun con alguna 
periodicidad, Yerdaderos descargnes biliosos: hay signos de 
congestión hepática, estado sabnrral en los primeros días; en 
el curso de 36 horas tienen unas tres copiosas, 
fuertemente coloreadas en ocre por 1 a bilis e u exceso, n n tanto 
irritantes y acres para las mucosas anal y rectal; pasado esto, 
todo queda como autes. Pero hay más: llegan épocas en que 
por alimenticios, influencias atmo féricas, 6 por 
cualesquiera otras cansas, esta enervación periódiea no basta, 
y entonces, después de algunos dolores sordos y gravativos 
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en el hígado y en la vesícula biliar, sobreYiene todo el sin-
droma del cólico hepático, pero este es un cólico que no se 
puede llamar litiá.sico, porque aquí jamás Re encuentran 
cálculos, son cólicos que cou algum• propiedad podrán lla-
marse pues son determinados por la expulsión de 
grumos mucosos y de una bilis espesada al t.ravés de laR vía1:1 
biliares. En semejante caso, dichos individuos ofrecen un 
cuadro clíuico que tiene más de una analogía con el que 
ha descrito el Dr. Lobo en su historiado: los mismos vó-
mitos, el mismo intlamiento del vientre, los mismos dolores, 
aun en ocasiones la misma elevación térmica imputable quizá 
á una auto-intoxicación estereauémica. Deslle el punto de vis-
ta del estancamiento estercolar, incompleto pero permanente, 
también es comparaule el estrechado del Dr. Lobo á. estos 
constipados y si á eso se añaden los desarreglos 
tanto alimenticios como medicameutosos que hubo antes de 
la crisis, no sería inverosímil que ésta consistió en un cólico, 
no preeisamente hepático, sino intestinal ó apendicular con 
fenómenos de peritonismo. EstuYo acertado el médico de 
cabecera en <lar morfina y hielo, porque la primera idea que 
hu!Jiera abrigado cualquier clínico eu esa emergencia habría 
sido la de una peritonitis por perforación, porque alivió pron. 
tamente los síntomas más violentos, y sobre todo porque los 
resulta<los ulteriores hasta. cierto punto lo han justificado; 
pero si se conciben los fenómenos corno los hemos venido 
desarrollando, se hal.Jría dado la preferencia {t los purgantes 
aceitosos y á las graJHles lavatins por el método italiano. 
También según esa mano:;ra ele ver, una vez empezado el có-
lico, l.t mor·fina que se aplicó bauría aumentado el estado de 
constipación, habría proYocauo hasta movimientos antipe-
ristálticos, y de aquí habrírtn provenido un mHyor grado de 
ausorciones tóxicas y la intensidad en los fenómenos febriles; 
pero como según afirma el Dr. Lobo, antes de la aplicación 
de morfina había ya más de sso, se com11rende que el caso 
presta asillero á entrambas interpretaciones. 

En cuanto á la segunda cuestión, esto es, el tratamiento 
más conveniente para estas estrecheces, se uijo lo siguiente: , 

El Dr. Uribe: 
'' Cualquiem que sea la natural eza de los fénomenos agu-

dos que han aparecido en este enfermo1 evidente 
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ellos estáu bajo la influencia tle las estmcheccs, y es probal¡J 
que se repetirán más 6 menos pronto; <le consiguiente se 
ría lo más segnro instit.uír para las estt·echeces un trata. 
miento más serio que el que basta hoy se ha aplica<lo. En 
estos casos sucede muchas veces que al determinar el nivel 
de una estenosis rectal, ella aparece más alta <le lo que real-
mente está, pot·que al intro<lncir el dedo ó el instrumento ex-
plorador, entra en juego la elastici{lad de las pareues del 
órgano, y la estrechez antes <le ser fhtnqueada retrocede en 
alguna extensión. Si eu eRte caso hubiere sucedillo eso, y si 
las estrecheces u o es tu Yiesen á mús de 8 ó 9 centímetros del 
ano, yo aconsejaría operarlas por la rectotomía lineal posterim·, 
operación que, si bien es cierto que corta el esfínter, permite 
su reconstitución posterior y de consiguieute evita incomo-
didades permaneutes." 

Oitó e11 seguida el Dr. Uribe dos ca.sos opet·ados así en 
el Hospital de San Juan de Dios y eu que los re:sultados 
habían sido enLeramente S3tisfactorios. 

El Dr. Lobo dijo: 
"El sitio de las estrecheces ha sido determinado con 

la mayor exactitud con ht bujía olivar; la más alta, que 
es también la más considerable, est{t ú 12 ccnlímett·cs del 
auo; de consiguiente uo c:s trataule pot· el procetlimieuto 
aconsejado por el Dr. Ul'ibe, ni por la 1·eotvtomía interna, que 
hecha á este ui ve\ es excesi nt.meu te peligrosa; así es que no 
quedan para ella sino la la operación de Borden· 
hauce 6 de Kraske y la dilatación progre iva, qne es la que 
se ha estado poniendo en planta. No se ha opta1lo por la 
colotomía, porque el enfermo rehusa t>l estar sujeto á una 
verdadera deformidad, como es el auo artificial, el que ade-
más sería incompatible con su profesión, que le impone una 
vida amunlaute y acth'a. Bn cuanto á la operación de Kras-
ke, ella es de tan difícil ejecución y com premle tan e m bara-
zosos detalles, que aun h<tuiéndola visto C'jecntat' poi' ciruja-
nos tan hábiles Péan y Pozzi, nunca be penl'iado en con-
servarla en mi a'rsenal quirúrgico. De mo<lo que la dilatación 
progresiva parece ser la menos incou\'eniente." 

El Dr. llenera opinó que la dilatación progresiva era 
un método sumamente dispendioso y largo; que el resultado 
conseguido en largos meses, se perdía en algunos días por la 



SOCIEDAD CLL'IC.A DE LOS HOSPITALES 437 

retracción morlnlar incesante, y que no era exenta de peli-
gros; opmó lo mismo que el Dr. Lobo respecto á la operación 
de Kt·aske y á la rt>ctotomía interna y coucluyó acousejando 
la formación de un ano artificial antes <le que las comlicio-
nes del pac·iente sean nn obstáculo para el bnen resultado 
de la oprr:H,iún. Citó un caso en que por la colotomía ilíaca 
se habían rt'llll'lliarlo accidentes semejantes á los llel enfermo 
en cuestión, y en el cual no habían quedado mucbas incomo-
didadt>s por el ano artificial. 

En el mismo sentido habló el Dr. Barreto, quien citó 
igualmente una operación de colotomía ilíaca operada por el 
Dr. en una seíiora atacatla el<> una estrechez de ori-
gen disentérico; st.>íiora qne sobrevivió doce aiíos con su ano 
artificial l'in estar casi incomodada por él. 

Terminatlo este asuuto, el Dr. Gómcz O. dijo que aún 
no había ope1·aclo su enferma del qniste cebáceo, porque le 
había sobreveuitlo últimamente un acceso de manía que hacla 
imposible el efecto tle la sugestión, aparte de los inconve-
nientes relativos á la herida misma <lepeudientes del estado 
mental de la paciente. 

Se8ión del día tle d un lo 

Presidencia del Dr. Agu.,tín Uribe 

Con asistencia de los Dres. Barueri, Barreto, Escobar, 
llerrel'a, Lobo y Lombaua, principió la SPsión á las 6 i p. m. 

Leí1la el acta de la sesión anterior, fne aprobada, con 
algunas mo!lificaciones de Jos Dres. Barreto, };ol>o, Herrem 
y Uribe. 

El DI'. Urib<>, despnés· de haber hecho mención de un 
caso pl'cseutado pot· él en días pasados {t la Academia de Me-
dicina, consi ·ten te en una hernia inguinal epiploicn, izquierda, 
cnrada nulicalnwnte por las inyecciones de cloruro de zinc, 
presentó á la SociNlad clínica nn ca&o análogo: consiste éste 
en un mnehacho c¡ne llegó al Hnspital de San Juan tle Dios, 
con nna Jtpmia estmngulalla; puesto t>n posición tle Trende-
lemburg 1w remcrliaron t>n algunas horHs los accidentes del es-
trangulamiento; JlOI'O dt>spnPs el enf<'rull• se levantó y ancln vo, 
y nueYamentc los mismos accidentes que fueron 
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remediados de igual manera que la primera vez; pero el enfer-
mo quedaba en condición tal, que cada vez que abandonaba 
la cama se le estrangulaba su hernia. Determinó, pues, el Dr. 
Uribe, en vista de este estado del enfermo y d(l los caracteres 
de la ileruia, tratarla por las inyeccioues l'!'elerógenas. Ex-
puso ante la Sociedail y con el enfermo á la vi:-<ta, su manual 
operatorio: pre\'ios todos los cuidarlos antisépticos y demás 
precauciones del caso, cloroformizado el paciente y colocado 
en el decúbito dorsal, con una almoilada por debajo de la 
nalga cuando era necesario, haee que un ayudante, tlespués 
de haber reconocido el tray ecto inguinal y de haberse cercio-
rado del sitio preciso del orificio superior, aplique su índice 
exactamente sobre este orificio, estando por Hnpuesto retluci-
da la hernia; en st-guida el cirujano, provisto de la jeringa de 
Pravatz cargada con una solución de cloruro de zinc al ·-/.-, 
rechaza ligeramente con la mano izquierda el cordón esper-
mático hacia la línea media, mientras qne con la derecha 
clava á nivel de la espina del pubis la agnja de la jeringa, 
dirigida perpeudicnlarmente á los tegumentos, hasta encon-
trar el hueso; se hace funcionar el émbolo hasta que hayan 
salido diez gotas de la solución; se l.tace otra punción á un 
centímetro de la precedente, y se inyectan otras tliez gotas; 
después de t'sto, se rechaza hacia afuera el cordón esp ·rmá-
tico y se hace lo mismo que on Jos dos tiempos auteriores, 
á nivel de la sínfisis puuiana. 

El enfermo debe guardar cama por Jo menos durante 
diez días. Añadió el Dr. Uribe que en su enfermo no habían 
\uelto á presentarse aceidentes de estrangulamiento, á pesar 
de haberse levautado y andado, y que en ninguno de sus ope-
rados habían ocurrido accidentes inflamatorios ni otra com-
plicación. Todos los señores miembros presentes examinaron 
al operado y hallaron la hernia perfectamente reducida y 
en el trayecto inguinal una cicatriz cousisteutc é imlolora. 

El Dr. Herrera dijo: 
" El método de las inyecciones esclerógenas en el trata-

miento de las he1 nias es una operación benigna, que está 
exenta de los peligros de la quelotomín, y que no por esto 
dt-ja de ser una verdadera cura radical, pues aunque con 
nuestros clientes hospitalarios sucede que es en lo general 
imposible observados durante todo el tiempo necesario para 
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as{'gnrar el éxito <le una 9peración como esta, sin embargo la 
cicatriz que aquí se ha formado es tau sólida, que es permi-
tido ct·rer que ella formará una barrera infranqueable al 
paso de las vísceras por ese punto. Solameute se podría te-
ffi(1r la pnHlncción, al cabo del tiempo, de uua 
por dil"tensit'in excesiva de las paredes abdominales, pero la 
operación PS tan manual y tan expedita, comparativamente 
á lo"> otros medio que !Jay para llegar al mi ·mo objeto, que 
no vacilaré en cuando se me presente el caso. En 
cuanto al motlo de obrar estas inyceciones, se comprende 
que es por una infi.l.macióu adhesiva que pro\·ocan en el ori-
ficio y en el h-ayecto tle las het·nias." 

El Dr. Lobo observó á lo dicho por el Dr. Herrera acerca 
del peligro de eventracióu ultet·ior, que el métollo de las in-
yeceiones de cloruro de zinc uo es naturalmente aplicable 
sino en los casos <le lleruias reductibles, esto es, de lleruias 
qut' no !Jan penliclo clereoho á domicilio, que de cousiguiente 
éstas pnellen Yoh·er á entrar al abdomen sin constituír un 
peligro de e\·entración, tanto más si se les l'jecutaba eu per-
sonas en (]nienes no concunieran motivos de eventración. 

El Dr Lomoana dijo: que en aquellas personas en quie-
nl:'s la cansa de la heruia residía en la longitud y flojedad del 
mesentl:'rio, siempre persistía el peligro apuntado, pero quo 
esto sucedía. por snpucsto co11 cnalquier otra operación de 
cura raclical. 

En el Dr. Lobo presentó á una mujer en quien 
ejecntó, nyLHhulo de los Dres. f.Jombana y Uribe, una apendi-

la qne se ba bocho en Bogotá. Es ésta uua 
mujer qne lll:'gó á la Olínica Interna de San Juan de Dios en 
Enero clel año: tuvo varios accesos consistentes eu 
nn ,·iolento clolor abdominal coa má.timttm en la. fosa ilíaca 
derocha, emp,tstarnitlllto manifiesto de esta región, hiperes-
tesia ele tocio el ,-ieutre, vómitos alimenticios hiliosos ' ' cnnRti pación y elevación cle la temperatura á 330 6 3820· 
l:>or la exploración se hnllalm mny doloroso el punto de 
1\Iak-Bnrnt.>y y se sentía dirigido verticalmente en la 

un cuerpo alar·ga<lo, sensible y endnreeido, 
ele! tamaño y de la forma de uua salchicha; tollo esto 
algo difrcil de cornprobat' á causa de la gran rigill<•z 
mnscnlar qne ac·ornpaiiaba {t estos íutomas. Los acei-
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clentes se le reprodujeron con esta misma forma, des-
pués de haberle sido combatidos con hielo, morfina y 
algunas otras medicaciones calmantes y anti-eméticas, 
bajo la influencia de la menor infracción ó por las solas ten· 
tativas <le abandonar el lecho y esto por tres n•.ces en el es· 
pacio de un mes. Hecho, pues, el diagnóstico de apeudicitis, 
I'Je ejecutó la operación con la incisión clásica, á dos dedos 
hacia adentro de la espina ilíaca autero-superior y en la di· 
rección de la arcada crural. Hubo de particular en la opera· 
ción que no se halló supuración ninguna que pusiera en la 
pista del avéndice y que la inquisición de éste fue un tanto 
larga y laboriosa: se le halló profundamente dirigido hacia 
abajo y hacia atrás, del díametro del dedo auricular, duro, 
inyectado y adherido por su extremi•lad terminal á la fosa 
ilíaca; después de haber ligado y lecciouado el mezzo, se 
ligó el apéndice á corta distaneia de su inserción al ciego y 
se le seccionó, y después se cauterizó el pequeño pedículo 
con el termocauterio. Finalmente se unió la herida con 
dos suturas: una profunda de catgut y de puntos separa· 
dos, y otra superficial de seda y de puntos separados ; 
aunque el estado de cola¡.>sus en que quedó la paeiente des-
pués de la operación fue bastante profundo, la marcha de la 
convalescencia fue satisfactoria solamente á los ochC' llíaR, 
tuvo un poco de fiebre á cansa de la supuración de uno de 
los puntos de satura-superficiabo. 

lle•lón del 6 tle .tullo •sD8 
Presid011cia del Sr. Dr. Agustín Uribe 

., Asistieron á esta sesión los Dres. Barreto, Ba'!Tera, Oa• 
tañella, Escobar, Herrera, Lobos Uribe. 

Se leyó y aprobó el acta de la sesión anterior. 
Continuó la disensión sobre la naturaleza del Shock SO· 

breveuitlo en el caso que el Dr. Herrera había relatado eu la 
sesión anterior. El Dr. Lobo citó en favor de la opinión que 
había emitido sobre el particular el hecho de que en la au-
topsia de la operada del Dr. Herrera no se había abierto el 
tórax, ó que al meuos uo constaua. en la historia presentalla 
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á la Academia de Medicina; el quP. la temperatura desde el 
primer día había sido tle 37°5, y atlnjo a1lemás las opiniones 
de Ericheu y de Pozzi, el primMo ()UCJ dice 110 presentarse el 
Shock después üel primer día. en los operados y el segundo 
que tlice que "entre Jo ()Ue se acoRtnmhra denominar Shock 
quirúrgico pucueu estar las embolias." 

El Dr· Herrera contestó haciendo t·esaltar la uiferencia 
clínica entre la muerte por la asfixia debida á una embolia 
pulmonar y la producida por el colapsus nervioso y diciendo 
que el cuadro que se había presentado en su operada había 
sido este último, y añadió que Ri 110 con taha en la historia 
sino la temperatura del primer día esto se había debido na· 
turalmeute ÍL ()Ue la de los otros tlías no bahía. tenhlo nada-
particular. El Dr. Uribe. ohsef\' Ó que pant él tenían fuet·za 
las observaciones del Dr. Lobo en lo relati\'O ít no haberse 
abierto las ca\•idalles toráxica y craniana en la autopsia, y á 
lo difícil qne era admitir una sideracióu nerviosa á las 36 
horas de pasado el traumatismo. 

Eu segnid<t el Dr. Ul'ibe relató una operación hecha por 
él ese mismo día para ahrir por incisión un absceso del bíga. 
do. Hubo de particular eu la operación que, una vez evacua-
da gran cauticlad ue pus-más de nn litro-de una cavidad 
cuyo tamaiio no corresvoudía al volumen de Jíquillo extraído, 
se reconoció que este absceso 110 era si 110 el vestíhulo que 
conducía á umt segunda ca,·i<lad, probablemente mucho más 
graude; los dos no estaban comunicados siuo por un orificio 
e11trecbo. Dijo el Dr. Uribe que esta particularidad constituía 
para élnna razón tle pronóstico grave, á consecuencia de la 
imposibilidad 1le desinfectar debidamente la segunda cavi-
dad; recordó un caso semejante ocurrido eu una uiña y ter· 
minado desfavorahlemente. 

El Dr. I.obo habló, después de esto, de unas uretrorra· 
gias muy ahnudautes y que se repitiE-ron por tres veces en 
meuos de 12 horas, sohrevenidas en un individuo de 71 años, 
prostático y () ne {t pesar de sn edad, conserva aún su poteucia 
genital perfecta. Después de la primera hemorragia se le apli-
có er¡;otina sin mayor efecto: á la tercera se le pasó la sonda: 
la hemorragia clisminuyó y á los pocos tlía.s cesó completa· 
mente. 'f01los los se le ¡)()nían tr·es lavados con solución 
boricada y á más de esto se le aplicó bielo localmente. Mere-
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ceu mencionarse en esta ohservaeióu el hecho de no haber 
sobreveuiclo liebre ít uiugúu momeuto del tratamiento y el 
haber sido remetliada. la afección por la aplicación de la son-
rla.. También hay de particnlar en este enfermo que él ins-
tintivamente ha hallarlo el medio <le<lescongestionar su prós-
tata para poder el suefio durante la uoche, pnes á 
cada micción se levanta y pasea un poco por su ltabitación y 
en seguida se reclina eu una silla y duerme perfectamente. 

El Dt'. Herrera citó el caso de un eclesiástico prostático 
que también había descubierto ese modo de aliviarse de su 
afección y además habló de nna nretrorragia. en que otro 
médico hauía introducido nua so11<la y en seguida aplicado 
un pequeiio ventlaje coustrictivo alre1lellor de la verga, ha-
biendo logrado así la hemostasis. 

El Dr. Uribe dijo que aunque uo rechazaba el origen 
uretral de la bernonagia observada por el Dr. Lobo, creía im-
portante examinar la vt>Jiga en ese enfermo, para ver si exis-
tía algún neoplasma. El Dr. Barreto habló de un hemorroi-
dario, atacado también tle várices vesicales que tenía uretro-
rragias á cada erección. 

'rermiuatlo este ·asunto, el Dr. Herrera refirió el caso de 
una mujer que se presentó un día en su Clínica con tollo el 
cuadro de una asma; en el curso de la conferencia de asma 
esencial que sobre ella hacía, y al hablar del t·ictus-larín-
geo le sobrevino á la enferma un ataque de esa naturaleza; 
con la respiración artifieial hecha durante hora y media, 
con sangda, exitación del diafragma, aplicación de hielo, 
mazaje, flagelación, etc., se logró combatir ese primer 
paroxismo; ese mismo día y unas cutttro horas después so-
brevino un nuevo ataque asfíxico que se remedió con la tm-
queotomia. Dnró la enferma con la cánula tra,queal <lurante 
unos doce días sin que le hubiera sobrevenitlo ningún otro 
ataque de asfixia. En este tiempo fue posiole hallar por la 
palpación una producción papilomatosa bien desarrollada en 
la base de la lengua y con el examen lariugoscópico un de-
pósito gris en una de las cuerdas vocales. De acuerdo con 
otros síntomas generales y con algunos antecedentes, se pen-
só en una laringitis sifilítica y se aplicó el tratamiento es:Je-
cífjco. Al caho de este tiempo, viendo que el aire salía regu-
larmente por las vías nat,urales, se quitó la cánula; eu los sie-
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te días de qnitada le sobrevino á la euferma. durante la noche 
un uue,·o ataque asflxico al cual sucnml>ió. La autopsia com· 
probó la existencia de ese desarrollo papilar exagerado eu 
la base 'le la lengua y allemás la presencia, de exLllceracioues 
que interesaban to,la la extensión ,¡ . Jaf; cuerdas vocales in-
feriores, es¡Jecialmeute uel lauo izquier1l0, y algunos peque-
ÜOS tocos purulentos por debajo de la glotis. 

Dijo el Dt'. Herrera que eu este caso, como en muchos 
otros de lesiones laríngeas con ataques asfíxicos, se po,lía 
admitir cc-mo causa 1l etermiuante una excitación sobre las 
terminaciones deluerdo \a.rín geo supet'io r que uetermina.ba 
un espasmo refil:'j o, pero aila.dió que siempre era bien difícil 
de explicm· porqne Lmbienuo una lesión continua se presen-
taban accesos y porque, estando aumeutado 
por la. lesión el calibt·e de la laringe, sobrc>euían fenómenos 
que dcuotauau uatnralmente una obliter·ación ó al menos 
un gran estrechamiento de las vías de entrada del aire. 

l<Jl Dr. Uribe dijo haber observado uu caso que presen· 
taba gran analogía sintomática con el relatado por el Dr. 
Herrera y en el cual se había, absteuitlo de ejecutar la tra· 
queotornfa . La enferma murió á los pocos días y la autopsia 
justificó la abstención, pues se halló uua esteno::;is extendida 
desde el cricoides hasta la bifurcación tle la lesión 
probablemente ,1e natnmleza turbercnlosa. 

El Dr. J;obo dijo haber observado en la misma Clínica 
otros dos casos de <lispnea laríngea: uno en que se halló al-
búmiua en las orinas, en el cual los síntomas de asfixia ce-
dieron al tratamiento de la albuminuria; en este caso se !la-
liaron tamhien síntomas de sífilis, y el tratamiento mercurial 
produjo el restablecimien to completo. El otro caso fue de una 
mujer que ¡wc!leutó las lesiones sitllíticas de la nariz y tle la 
htriuge, también con accesos de sofocacióu. Se resoldó en 
ésta la tra')neotomía y la noche auterior al día fijado para la 
operación, mnrió. La demostró en una cuerda bucal 
una brida fibrosa que la fijaba hncia abajo y que impedía su 
funcionamiento. Dijo también el Dr. Lobo que en el caso del 
Dr. Herrera la mnorte había sido probablemente debida á 
una pará.liHis rlo los rnúsc1llos 'lilataclores de la glotis, debida 
al estado iutl.amatorio de la mncosa que las cubría, y opinó 

. que la cíuwla se hubiera dt>jado llasta. <1ue el tratamiento au-
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tisifilítico hubiera m Jdifica<lo completamente las lesion(IS, 
Los Dt'es. Herrera y Uribe opinaron que la consen-ación de 
la cánula habría presentado peligros por la posible inflama· 
ción de los órganos respiratorios. El Dr. Lobo recordó de un 
caso en que una cá11ttla h ttbía sillo consen-acla por 
más de tr·es años si11 que hubiera sobrevenido accidente. 

--···--
REPRODUCCIONES 

LA LEPRA EN SUS ASPEC'l'OS CTJINlCOS Y PATOLOGICOS 

POR EL DR. G . .ARMAUER HANSEN Y EL DR. CARL LOOFT 

Traducción de Andtés Vargas Muñoz 

(Continuación) 

Aparece que los bacilos van á parar en grá-
nulos y se hallan especialmente en los canales seminales, glo-
bos, en ocasiones enormemente grandes, como si estuvieran 
formados por la salida á un tiempo de las varias células epi-
teliales. Hemos hallado aquí globos en donde un núcleo y 
un pequeño protoplasma eran evidentes (Lámina X, figura 3), 
y un globo en donde había en la vácula pequeños fragmen-
tos teñidos cou pardo !le Bísmarck (Lrí1nina X, figura 2). Como 
se ha probado que un hombre afectado de lepra modular pue-
de eugendrar, y que los globos están en los canales seminales, 
no es imposible que ellos hayan sido arrastra1los por el líqui-
do espermático, y que de este modo se iufecte el huevo. Pero 
de acuerdo con nuestras observaciones, estos globos con tie-
nen sólo bacilos transformados y degenerados, y debe consi-
ilerarse como muy dudoso el que todavía sean iufectivos. 
Examinando el contenido de las vesículas seminales, no he-
mos encontmdo ni bacilos, ni globos, ui ningún espermatozoi-
de. Es una idea antigua la de que los leprosos sufren t!e sa-
tiriasis. Este no es ciertamente el caso, según nuestra pro-
pia experiencia. El testículo leproso se halla por último com-
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pletaroente destruído por la contracción en forma de cicatriz 
del tt>jido conectivo, y se encuüntran aquí y allí huellas de 
los canales seminales en torno <le los globos que ellas encie-
rran. 

Cnaudo el hígado está afecta(lo gt·avemente de lepra, 
hay macroscópicamPnte evidentes rayas ó puntos ele blanco 
trawsparente, ó amarillo, que brillan en ht cápsula y son más 
patentes en la superficie <le! corle (Lárnina IX, fignra 2); es-
tán evidentemente en los aciniR; se hallan también células 
redondas con bacilos á lo largo 1le los \'asos portas y en la 
cápsula 1le Glisson. Se hallan igualmente bacilos esparcidoR 
aquí y allí en lot; acinis, como se ve claro en una muest.ra en-
durecitla con solución rle Fleming; los bacilos están en el en-
<lotelio de los vasos sanguíneos (Lámina lX,figum 1). En 
las células del híga1lo jamás hemos visto bacilos; pero he-
mos hallado ,en los vasos, corpúsculos sanguíneos blancos, 
que tenían bacilos (Lámina VIII, figura 6, y Lámina IX, ji-
gut'<l. 1). 

La afección del IJ:1zo puede también reconocerse ma-
croscópicamente por las rayas y puntos amarillos en sus 
tejidos pantatómicos (Lámina IX, figura 3), pero la afección 
debe haber a\anzaclo n.ucho para ser reconocida macros-
cópie<\nwute; el corte de la superficie se halla entonces un 
poco seco. La afección tiene su en las capas arteria-
les y en los cuerpos ele 1\Ialpighi ; y en las buenas prepara-
ciones de este órgano se ¡nwde también reconocer defini-
damente las posiciones de los bacilos dentro de las células 
(Lámitta VIII, figtwa 5). 

Las gHtndulas en el hilum del hígado se hallan elefiui-
damente lepro ' as, cuanllo <>se órgano está afectado (]e lepra, 
y la afeccióu de las glándulas es con frecuencia más patente 
que la del higa1lo mismo. En el hiltlm del bazo hemos en-
contrado, una ó dos veces, glándulas linfáticas leprosas. 

La afección lepro a de las glándulas es, macroi-1cópica-
mente, mny pronto reconocida. Las glándulas están hincha-
das en masa sin uinguna alteración en su forma. En un 
corte se \'en las ampollas y los cordones medulares ele un 
color amarillo ó par1lo amar·illoso; este color da á las glán-
dulas un aspecto tan característico que con dificultad pue-
den inducir á error. La afección se estudia mejor en las 
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glánclulas inguinales! y en hs retroperitoneales en rela-
ción con aquéllas. La gl{tndula inguinal inferior está siem-
pre más hinchada, alcanzando algunas veces el tamaño de 
un huevo de paloma; las ampollas y las tral.Jéculas están 
teñidas de nu amarillo oscuro en toda su extensión ; mien-
tras que la cápsula un poco endurecida y el tejido conecti-
vo que la rodea han conservado su aparieucia grisosa semi-
traspareute, de modo que la estructura de la glándula se 
presenta muy claramente, eu especial, si los senos linfáticos 
están inyectados de pig111ento sangumeo, que es algunas 
veces el caso cuando ba hal.Jido hemorragias periféricas en 
los tubérculo<>. A medida que se avanza haeia arriba, las 
glándulas están gr,tdualmente menos hiucba<las, y el color 
amarillo de las ampollas y tral.Jéculas es menos intenso, y 
ulteriormente puede uno ir siguieudo, eu las glándulas re-
troperitoueales una disminución gradual de la afección hasta 
que, poco más ó menos, al nivel de los riñones ó un poco 
más arriba, se encuentran las glámlulas ya normales. Las 
glándulas son permeables, pero la peuetraeióu es evidente-
mente más difíei!, porque los vasos linfáticos que conducen 
á ellas están dilatauos, especialmente aquellos de las más 
hinchadas y más bajas. 

Con mucha paciencia y mo(lerada presión se logra in-
yectar crtificialmente los linfáticos sin causar extravasa-
ción. Puede aún darse el caso de que solo una, ó á lo más 
una ó dos ampollas sean afectadas. Al microscopio las am-
pollas y las trabéculas se hallan más ó menos llenas de 
cuerpos pardos ó globos. Estos son evidentemente células 
linfáticas que se han llenado de bacilos y de sus productos 
degenerados: los gránulos. 

Se puede obtener una demostración mejor de las fun-
ciones de las glándulas linfáticas, considerándolas como 
:filtros, si no están leprosas. La circnl ación por ellas no se 
detiene; sin embargo, las gláuuulas retienen el producto 
infectivo y si pasa de una glámlula á la siguiente es allí don-
de se retiene. Algu_nas veces la cantidad de esta infección 
es tan pequeüa que una ó <los ampollas son suficientes para 
retener el todo. Esto indica que la circulación en la glándu-
la uo se verifica exclu"!i,·amente por las cavidades linfáti-
cas sino que la linfa que llega á la ghíutlula del.Je al mismq 
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tiempo entrar en la a m polla. Un proceso semejante se obser-
va en las glámlulas linfáticas tuberculareR, en l!ls cuales se 
halla cou frecuencia sólo una ó dos ampollas infiltradas de 
tubérculos. 

Eu Jos nervios los bacilos se llallan en parte, en células 
redondas qne se encuentran en torno de los vasos y entre hts 
fibras en parte en las células de la cubierta de 
Sch-.vann ; aquí también llegan ser gránulos, y con el 
tiempo uesaparece11 completamente. Los más delicados de-
talles de la afección de los nervios se eRtndian mejor en los 
nervios ciliares cuaudo se halla afectado el ojo, porque se 
pueden examinar los nen·ios nHís sutiles sin cortar seccio-
nes y siu someterlos á ninguna manipulación que los pue-
da alterar. Con frecuencia se ve la cubierta de la mielina 
compt'imida. por los bacilos ó las células llenas de gt·ánulos 
(Lámina XII, figura 2), y se hallan fibras nerviosas sin una 
cubierta de mielina y co11 el cilindro del axis más ó menos 
atrofiado (Lámina XII,.figura 1). Estas lúminas claramen-
te ex1Jiican cómo la presióu en el cilindro del axis, primero 
causa uolor, J. más tarde, cuaudo la atrofia La aparecido, la 
anestesia. Y se ppede también comprender el por qué, cuan-
do la afección leprosa pasa sin complicaciones, los cilindros 
del axis se restablecen ,¡e nuevo y recobran sus funciones. 

Pero en aquellos puntos arriba, en donde 
los nervios van su1wdicialmentc por sobre los hnel>os ó arti-
culaciones, y están expuestos á la presión ó á la tensión, 
una inflamación secundaria se agrega al p1·oceso. 

1\fientras la afl'cción leprosa primaria eugruesa apeuas 
apreciablemente los nervios, la inflamación secundaria cau-
sa una grosura muy marc<ula. El nervio cubital en el codCI 
pue.le alcanzar un diámetro ue 7 á 8 m. m. ó más, 
y cuando la inflamación secnudal'ia desaparece, el t(>jido 
couect.Í\'O se contrae, y el nerrio engrosado antes se llace 
más delgado que lo normal. Todo este proceso avanza de 
orüiuario gradual lentamente y se requieren aiíos antes 
de que la anestesia se tlesarrolle por completo. 1\Iientras la 
sección del nen·io engrosado es muy sua,·e y de un color 
pardo claro {t consecuencia de los numerosos globos pre-

la sección del nervio atrofiado, aunque también 
blanda, tiene el color claro de la sección de un tendón. EstQ 
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sucede casi exclusivamente en el tejido conecth-o; todo 
rastro de bacilos l!a. desaparecido, y apenas se ve uua hue-
lla en las fiuras nerviosas. La afección leprosa está curada 
y sólo un rudimento del nervio queda completameute sin 
funciones •. 

CAPÍTULO IV 

LEPRA MÁCULO-ANESTÉSICA 

El primero que muy bien y distintameute describió 
esta forma fue Da.uielssen, que la llamó L. anestésica; pero 
supuesto que las maucbas, como Danielssen lo reconoció, 
desempeñau un papel constante y de granrle importancia 
en el curso de la eufermedad, preferimos el nombre de mácu-
lo anestésica, porque iucluye los dos síntomas más notables; 
el nombre de L. nervorun usado por muchos investigadores 
no lo consideramos satisfactorio. Ciertamente, los nen'ios 
sufren mucho, y la neuritis es la faz más prominente de la 
enfermedad, pero la afección de la piel es bacilar, y prece-
de ó acompaña á la neuritis; uo es como frecuentemente se 
cree, una trofo- neurosis, como lo hemos establecido por la 
demostración de los bacilos en las mancLas leprosas tanto 
antiquísimas como recientes. 

Así desaparece la sutil distinción de las dos formas de 
la enfermedad: la tuberosa y la máculo-anéstica. Debemos 
considerarlas como una sola enfermedad, úuicarnente cou 
distinta intensidad por la Yal"ia acción de los bacilos. 

Se pueden haBar en la forma mácula auéstica, diferen-
tes períodos en el curso de la enfermedad, pero en general, 
no pueden con exacta precisióu, dislinguirse uuos de otros. 

( C01ttinuará) 

• Precisamente cuando el manuscrito de este tratado estaba concluido, año 
y medio rada, obtuvimos en una autopsia un pulmón en d que había tuberculo-
sis, y al mismo tiempo también probablemente lepra. D esgraciadamente las glán-
dulas bronquiales no se conservaron para el microscópico. El doctor Lie 
me autoriza para asegurar que halló bacilos leprosos en dos riñones y en un 
pulmón. El había diagnosticado la tuberculosis del pulmón; pero en la autopsia 
halló únicamente una neumon(a indnracla que contenía bacilos de lepra, y no de 
tuberculosis. En los riñones en el mismo caso halló btcilos ele lepra en glomé· 
mlus, lo mismo que en los intersticios entre los t ctho; cortic<<les. Ulteriormente, 
fl describirá el caso más detalladamente. Esta es una simple nota preliminar. 
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• Estados congestivos del cerebro. - Frasco 5 rr. KDLA·PAUSODUN y PASTILLAS de KDLADDIIE 

C. IODADA : Neuralgias reuméticas, ESPECIALES para DIABl:TICOS (mismo 
11 constitucionales ó en las que se relacionan con la precio que las precedente¡ y manera de emplearlas). 
'11 medicación yódica.- 5 fr. Una cucharada de K OLA•PAUSODUN 
A C. B ROIHO•IODADA a Neuralgia 1 de CEREBRINE, tomada por la maaaoa, 
• occipital, tri facial del brazo, ciática Y otras Jlroduce maravillosos resultados de alivio, de biene&tar y 
111!11 rebeldes A todos los tratamie11tos auteriores. Dei á 3 de lucidez en ¡0 , usos de cansancio ó de trabajo e.Jtceslvo 
q cucharadas comunes al dia.- Frasco : 6 fr. físico ó intelectual. 
!LG C. QUIN lADA : Catarro epidémico, Es los ru11ltados son diariamente veri¡!cado• en las 

•

Q Influenza, Coriza. Fiebres eruptivas, t á 3 Escuelas y Faculdades en los período• dt e:tdrnenu y 
cucharadas comunes al dia.- Frasco : 5 fr. de concllrJos, 

Uua sola dosis de CER EBRINE tomada en fJ e¡¡alqttifra instante de un acceso de JAQUECA ó de Puede obtenerse la CEREBRlNE en todas partes por 

• 
NEURAUll.A 1• hace, desaparecer en menos de 10 d 15 intermedio de los Farmacéuticos y Droguistas y en Paris 
minutos.- La CEREBR INE posee maravillosa acciótt en Cau de EUG. FOURNIER (Pau•odun'' 
coutra las Contracciones dolorosas de la Cara, las " J 

• Neuralgias faciales, Intercostales y vesicales, el Vértigo 114, Ruede Provenoe. (Véase la Noticia especial). 
• estomacal y má.r que todo contra los cólicos perló- Serdn ettviadosespeeimenes (r1nco por el correo á los 
.. dlcos de las señoras. facultalivos que los pidieran ántustrosdepo.itarios. 

·------------·------------· ., •••• •••••••••••••••••••••••••••••• 4 
.,PIJ'IIIIP'IJ Soberano remedio para rápida curación 

de las Afeccione s del pecho, 
Catarros, !1-tal de garganta, Bron-

llfllel!il'Jilldllldllllllll!! quítis, R esfriados, Romadizos, de 
Lumbagos, etc ., 30 años dPl mejor éxito 
pnderosu derivaJ¡vo ¡·e¡_;orne11Lltldo por los 

3 1, Ru e de Seine. 

FEBRIFU60-
FDRTIFICANTE 

Aprobado por la Academia de Medicina de Parls. 

Vino de una eficacia incontestable sea com0 Antiperiédico para cortar las 
Calenturas, sea como Fortificante en la:; L7c!Jtltaad. de 
la Sangre, Falta de Menstruación, lnapetenu.:, ;.;',¡ps :.wm;s alficilas, 
En.fermefiarJ.ss nerviosas, OeJJili!!!!!!:_ 

Farmacia G, SECIJlN, 165. Rue Sain!-Honoré. Paris.- en torl"' hs Roticos y 
riM*l!!M iiiiM 

Se rece ta contra los !'lujos, la L:lorosis, 
la Anemia, el Apocamiento, las 
Enfermedades del pecho y de los 

.... "' intestinos, los Esputos de sangre, 
los Catarrcs, la D1sentería. etc. Da 

• 01 .¡;;¡¡ '"" Jlllf!Ya vida á l:1 sangre y entona todos los 
Ó• 'ganos. - El doctor IIEUnTELOUP, médico dt• los 'hospital es de Par is, ha comprobado 
las propieuades .:uralivas del Agua d o; LecheJle en vanos casos de F l ujos uterinos 
y Hemorra gias en la Hemot1sis tubercul osa. 

PARIS, Rue Saint-Honoré. 165,- DEl ó•l'i'o RN TODA" B o TICAs y DROGUI!RIAS • • 



SOLUCIÓN 
cteSalicilatOcteScsadeiDrCLU\! 

De P'la dosificaci0n rigorosa, de 
una r.urcza absolut.a y de un gusto 
acradable, esta sollwión contiene : 
[·:"' [ ,·•moa de Salicilato dt So&l f}Cr cuc.'Jarada. t_r:¡nds 

modo mej0r de adulinistar el 
Salicilato Sosa. 

del ])r CLIN 
á base de Pepsina y de Pancrev.tiuf". 

Cada vaso, de lor de licor, ce!l({g!, lt 
P,,.¡,su,a. 5 ctu.ligr. dt? Pau.crtahr.1, cent!7r de 
Ácido clorhídrico y 5 gotaJ de 7',r,!ura de Bau"!lé. 

lt.:OICAC!ONE.S: ¡fipostenla oll•trlca, di 
nudón de la 
consecuencia de Jo, iones orgé.nic<.a, 
dt·ncs de la Inervación gflotrioo. 
Fcnnantaclones viciosas, Dispepsias de 
ori;en cardiaco. nervioso, utenno, renal, 
"nt.mlco 6 tuberculoso. 

D9SII: lln Y& so, de 
ó 

Laureado fn:!1luto. Premio de Tuap6ulica. 
Prt¡Y.r a das á base \le protocloruro de 

!Iierm •JUÍ!nicamenie puro, fácilmente 
soluble <'ll el estómago. 

Sou , <•lJsorbidas al estado ele cloro• 
dbumfl,ato de hierro. Los trabajos má3 
r"cicntes las consideran como el ver-
dadero específico de la cloro-anemia. 

INOiCACIONF 1 Cloro Anemia, Con•atecenclas, 
·" Agotamiento. 

Nodcterminnn estt·eñtmiento ni 

1 Con unu envoltura d ... p.!uten, 
1 esonci:.lmcme y r,e i Jo 1 
• Tlll:S 'J.'IP05 l'lUNCJPAtES : 
¡ COPI.IBA y E5'Ert:tA de SÁtliJALC' 

1 
COPf.I!JA,UIERFiCy ESE.t:CIA d6 Ai!DALO F 

IN!IiCACIOilES : Blenorra:¡lo, 
LuuocrHa vaoinal, 
de lo Vejiga. 

DOSIS : De S á tO por dia. 
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· Este grabado representa, en n.inhtura, 
frasco envuelto de la Emulsión de Scott 
tima. 

Se llama la atención de los Señores Médico. 
y del público sobre l:ls numerosas imitacionee 
y tituladas emulsiones, algunas de las 
anuncian como " análogas á la de Scott ". 

Exíjase la contraseña dd hombre con el blt-
calao á cuestas y el nombre "Scott & Bowne" 
(Scott con dos tt y no Scotti ni Escoto). 

Muchos industriales, deseando especular 
CC'n la fama de nuestro producto, ofrecen emul· 
sivnes m:1l hechas que no pueden tener la 
eficnd:.t de la original y legítima Emu sión <t. 
S.:ot t. 

Los S<!í"íores Médicos pueden depositar ab--
confianza tanto en la exacta dosificación 

com0 en la perfecta unión del aceite y de lo.t 
hipC'fosfitos bajo nuestra etiqueta. 

SCOTT & BOWNE, Químicos, New York. -
DEPARTAMENTO DE SANTANDER 

Bucaramanga, Colombia, Mayo 11 de 1898. 

Yo, Aurel!o Mutis, Doctor en Medicina y Cirugfa de la. 
Facultad _ , ogot:.í, Li "nciado del Colegio Re:::l de Médicos. 
de Lot ' _ ;, e rtifk o rnber empleado por muchos años en m\ 
práctica rrédicn , ' : mpre CO S más felices resultado ia 
magníflca Lrr:· 1ón de aceite de hígado de bacalao con hipo-
fosfitos de ., Señores Scott & Bowne, ventajosamente cono-
cida y m y apreciada entre nosotros. Dicha 
sus propiedades como corroborante y vigorizador del orga-
nismo, agrega la de ser grata al paladar y dtt 
fácil digestión, lo cual la hace muy recomendable como me-
dicina y aun como alimento de los niños, á quienes nutre y 
fortifica sin inconveniente alguno. En corroboración de J() 
dicho, debo agregar que en mi casa no falta jamás una botellx 
de Emulsión de Scott, que niños toman con muchfsiml 
gusto. y con muy satisfactorios resultados. 

AURELIO MUTJS. 


