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TRABAJOS ÜRIGINALE 

TRATAMIENTO RE \ ENTlVO DEL PALUDISMO 

(Conclusión ) 

Queda por resolver la tra!seéndental cuestión del P.ahi-
dismo en los naíse.s no habitados; porque adquiriéndose en 
cualquier t'erritori_o ue tenga las condiciolies de calor y 
humedad necesn.rias, sobre todo en la zona intertropical, es 
di:! suponerse que existe en esos lugares, y no que el hot11· 
bre lo lleva allí, como se inclina á crl::lerlo Ross, quien su-
pone que los hombres son infectados á su pago por los luga-
res habitados y que al llegar á los desiertos infectan 
zahcudos que los pWan, los cuaJes á su·ttirno le·s evuelveu 
la infección; · esta teoría no nos ' patece muy de atlne'rtlo eon 
los hechos tales como pasan en el S1u del Tblima, que cono-
eemos ·; en esa patte de nuestro territorio llay un paludismo 
mny benigno, sobre todo en los lugares que habitan los indi-
viduos 'que 'va'n á 'explotar l<>s'l) ·oductos uaturale"B, · de las 
inm'ensas selvas vírgenes de los Andes en me-
di-o 'de esas selvas no habitadas se desarrolla · una fo)rma de 
paJ.udismo muy gratve, que m'ata á 'mucho'S de' lo'S tra<baja-

si son . ellos los que' llevan los · hem'ato'Zowrioa-; ,Jos 
zan·cu®'S·iufectados · d'e'ben ' rernoculárselos' de- la 'misma es-

RtfiÍJIIl Mídüa 
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pecie, es decir, de la terciana y de la cuartana, y no de la 
forma grave de las perniciosas, forma esti\·al, que es la que 
los mata, y los obliga muchas veces á auaudonar la empre-
sa; siendo los Anopheles los únicos in ectos hasta ahora re-

. conocidos como que iuoculan el hematozoario, debemos a ¡} 
mitir necesariamente que existen eu todo lugar de malaria, 
aun cuando hasta ahora, por lo menos entre nosotros, no se 
ha hecho esa demostración práctica,; pero uo podemos acep-
tar que el hombre lleve al mismo tiempo el germen eu la 
sangre y el zancudo en la maleta. Como se supone que este 
animal cuaudo más vuela á media milla de distancia, tam-
poco podemos creer que rulos van á esas seh·as de lugares 
muy lejilnos, eucontrando para volar lejos el inconveniente 

invenciule del bosque; bay otro punto que debe te-
nerse en consideración y es que el zancudo es el huésped 
definitivo, porque las formas del hematozoario son en él 
capsuladas, es decir, más perfectas que en el hombre, por 
lo tanto este sería apenas un huésped de transición; en 
esas regiones los zancudos son infectados por malaria, to -
mándola de alguna fuente distinta, del mouo y de1 mtucié-
lago, por ejemplo, 6 de otros auimaiE's salvajes (H.oss), en los 
cuales se han eu0outrado muy semejantes á 
los del h ombre; 6 del pantano eu que de crían cuando al 
estado do larvas se alimentan en e llos. Nos parece esta 
clase de infección de los zancudos la más probable, porque 
nos por qué sin existir el paludismo en una reg.i6n 
habitada, se desarrolla al remover la tierras para la cons-
trucción de un ferrocarril, 6 de un por ejemplo; no 
llevan el paludismo los hombres que ejecutan esos trabajos, 
porque allí Jo contraen, ni lo tienen lo zancudos, porque 
entonces se habría manifestado antes de empezarlos; el 
movimiento de ti arra trae á la superficie capas que eran 
más 6 menos profundas, en las cuales se forman charcos en 
que los zancudos desovan, y donde creceu y ali1leutan 
las larvas cou agua, que está más 6 meuos inficionada por 
la tierra removida; la cual probablemente trae á la super-
ficie el germen que pasando al orgauitJmo de la larva ó del 
zancudo adulto (está demostrado que toman agua) recorre en 
él y en otros animales, ciclos vitales que lo convierten en !a 
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forma definitiva que inoculada hombre produce eljpaludis-
mo. En Jns inmeusas campañas orieutales, lhtmadas Llanos 
de Casanare, de San Martín y del Oaquetá, reina durante la 
época seca un paludismo benigno; pero en los inviernos 
cuando los ríoR y caños &alen de madre y anegan grandísi-
mas exte11siones de Llano se desarrolla un paludismo muy 
grave, al propio tiempo que los zancudos son innumerables; 
A cótno se iufectan estos No es probable que sea 
con la sangre de llaneros, porque las casas están muy 
distantes unas de otras, dos ó tres leguas, y los habitantes 
de cada una no pasan tres á cuatro personas; y, además, 
perque esos intlividuos con su paludismo antiguo tendrán 
escasisimo númel'o de cuerpos lnna!los para infectar aque . 
lla infiuidad de zancudos; es probable que en los llanos 
como en las selvas vírgenes, como en los casos de movimien-
tos de tierra los zancudos t el germen Uel paludismo 
del suelo, por esto consideramos todavía prematuro el cam-
biarle de nombre llamándolo "Fiebre de los zancudos." 

Partiendo tle los conocimientos que acabamos de eun-
merar brevemente, se \'C que quedan en pie todas las medi-
das preve ntivas preconizadas coutl'a el paludismo en tiem-
pos anterúoF s, porque aun cuando de los pantanos no se 
difunda el miasma en la atroósfenl, uil a_ea el agua la que 
ingerida lo lleve al hombre (esto necesita todavía estudiarse 
más (1) siempre queda en pie que el pantano, la laguna, bal . 
sar, etc. etc., es el Jugar que sirve para el desarrollo del zan. 
cudo ;iy que por lo tanto las metlidas de higiene pública tle 
beu tener por objeto su desecamien o; ya desaguándolos, ya 
terraplenáudolos, ya impitlieudo las inuundaciones etc. etc., 
obras que los perfeccionamientos de la ingeniería sanitaria 
hacen cada día m[s ecouómicam(lute practicables; pero 

(1) 'l'ran o;_c ribimos como uno ele los casos más notables que se han aducido 
en favor de la inf"'cción por Ineclio del ·ogua el sjguiellte: Dice M. Bolldi 11 , 

que habilillclose eml"'rcado ciento veinte soldados en el transporte fran cés Argo 
para ir de Argel á l\Ltrsella, se tomó el 11gna que debfan beber durante la tr"a-
ve,fa, de un lugar p: nt •uoso ceiCa de Bona; excrptuaudo nufve soldados, to. 
dos le>3 demás sufri eron rle ataques Pl'lúdicos de diversas clases; es de notarse 
que estos nueve individuos no tomaron el agua emba rcada para ellos, >ino 
buenn que compnron á la tripulación. 
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como corresponde á los gobiernoH llevarlas á cabo, se ejecu-
tarán en est'' país en tiempos que no seráu vrstos por nos-
otros; por lo tanto nos ocnpareuws principalmente de las 
medidas defensivas que cada iudi v.iduo en particular debe 
tomar. 

Las podemos di vid ir en tre:;; secciou l. a, destrucción 
de las larvas y de los dípteros auultos; medidas que 
tengan por objeto evitar las picadtua.s de lo"S zancudos, y 
3. 8

, medida:s que se· conYenieute .ldoptar para h·1cer l'.?frac· 
tario el or:;:anismo al u sarrollo cld bematozoario: 

1.0 1t:<liil(<S .;.ue y.ur c!Jjct la, de los 
zauoudo'S. tltSto lo prim ro quo ll,tcl:.·.,;e tierá 
utmuar 1 1iou , l s "> ne .,<;;u.a ;,¡,;¡catlii que 
haya eu la vuciudad dt• la eaoS (e"· .¡:-,; iuuica l·ones sou 
para uso tle nn ::;l,ro¡s do t;ion,L calio3Iote ) ¡ 

desaguán(lol<u; ó lllllando l t· n·c1w según los 
recursos con que se cuente y N'sonal '¡ me con· 
cieuzudo y hábil de que se disponga; p;tra complementar 
esta medida, á los pantauos que no se4 posiule ha;;er des · 
apa eceJ.", se les e..chará alguna &ustancja. como I etróleo ó 
brea, que forme una capa delga,dl;l. sohre la superficie del 
agúa, con lo c1,1al mueren las larvn:s; lice que uua 
gota de pet:Jróleo destruye en 15 mi•1uú.os toda1l laR larvas 
que exislian en un pozo de 10 pulga1 as cuallrallas; se han 
usado también COI\ él n:tismo objeto !(i)s sulfatos de hierro y 
de cobre, el permanganato de p tasa, algunos colores de 
anilina muy di fusibles etc.,en el escogimiento de las sustancias 
para esterilizar los pantanos debe tener eu cuenta que no 
sean venenosas para lós creemos que el petróleo 
puede ser un medio práctico en ciertas regiones del país 
donde hay fuentes, como en el del Tolima; 
pero para la inmensa regióu odental, para las hoyy.del río 
Magdalena en su parte baja y del río Cauca todas las medi-
das que teugau por objeto la esterilización de pantanos son 
inaplicables en absoluto, poT ue las inundaciones durante 
el in cubren inmensas extensiones; las obras que po· 
drfan acometerse allí son del resorte de la ingeniería, el te-
rraplén, las canalizacion¡;s profundaA, las construcciones de 
diques, etlc. etc. Las pla11tacioues de eucaliptus glóbulos y de 
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eucaliptus rostrata, han contrihuído al saneamiento tle los te-
rrenos, en algunas partes, tal vez porque la enorme absorción 
de agua por sus raíces contribuye á secar los terrenos, ó por-
que las emanaciones aromáticas de las _ hojas destiPt-ran los 
zancudos. Cuando el paludismo existe en territorios sin las 
condiciones qne habitualmente se consideran como necesa-
rias para su desarrollo, puesto que no hay pantanos enton-
ces podría acPptarRe el cons<>jo de Grellet, de abonar los te-

con cal; como ejemplo en apoyo de u indicación 
cita á Cbatillon-sur-Loing, <le donde ha desaparecido la 
malaria, después de haberse hecho, con fines agrícolas una 
extensa aplicación de cal al terreno. Estudiando las indica-
ciones anteriores destle un pnnto de vista exclusivamente 
práctico, se fácilmente qne ellaR sólo serán apli-
cables eu el verano; pero durante e l invierno la tarea de se-
car pozos sería interminable é ineficaz , porque el aguacero 
destrui .ía por la nocll lo que se hiciera eu el día; además, 
donde cadaanima,l pone una pata, allí forma un hoyo que pue· 
de convertirse en nido de lan·as; cuand o los zqncudos en-
cuentran <'lN•truído,., ó enveuen!1doslossitios en que acostnm-
hraban aovar, !Jal>rá nuevu pozos que los rc:;mplact-n , y has-
t?.. el agua re'f'nitla eulas hoja pouráservirlea para el objeto. 
Los zaneudo pu dPn dest:-uírse tawbiéo ,¡J tstado udulto, 
cazándolos e 1 ta:<> casaR, quedan hs ueruu as que 
rlurantf' la nodw se han llt>n ado mu!'ho enu la F;aogre de sns 
víctimas; cOPIO sitio ue refug-io eecogen .os Jugare;¡ 
ros y q 11 it>tos. 

111trl ictas que tienen por ol?ieto evitar las picaduras 
de los uuzcudos: estún en r<.,Jación cou loH IJ(tl>itos tlel zan -
cudo; eomo este poco ó nada pica en el día, todas las vn · 
caueiNWS _ tomará 1 para la noche, y consistirán en lo si-
guiente: a). No salir al trabajo antes de la salida del sol, ni 
permanecer eu él de!'pués de que ha principiado la 
porque á esas uorRs están en plena actividad los zancudos; 
b). Dormir lejos de los sitios reputados más malsanos, por-
que los zancudos apenas vne.l:>n á unos doscieutos 6 trescien-
tos m<>tros lle distancia, y f'S<'oger las _faldas de las colinas, 
porqt<e es menos prob< ole qne f'n elfas, por st .oclinaeió n, 
se formen pozos que sirvan para la reproducción de los- Ano-
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pheles; e). Dormir en casas coustruídas sobre post.es de 4 á 5 
metros de altura, porque como los Anopheles vuelan en líneas 
horizontales, no se separan mucho de la superficie de la tie-
rra; las ventanas de las casas por la misma razón se harán 
tan altas como lo permita la construcción; d). Los patios al 
rededor de las casas serán 0mpedrados, y se recogerán las 
aguas lluvias que caen de los tejados para que no haya 
cerca pozos que sirvan para la cría de zancudos; e). en-
cenderán lámparas con reflectores, dirigidos hacia el campo, 
ú hogueras, para que los mosquitos se dirijan de preferen· 
cia á;esos sitios; pod ' an colocarse las lámparas sobre pla-
tos con uetróleo, se áhog&rán algunos insectos; 
/). Se pondrán en las veot nas enrejados <le alambre, con 
mallas adecuadas para que no penetren los zancudos; g). Se 
mantendrá en agi ación el aire de las piezafi con el uso de 
abanicos ót punkab (l) · h). En las hor<\s de peligro se 
mantendrán enguantadas las manos, se adaptará á las 
alas del sombrero en toda su circunferencia un velo que 
caiga basta los bembros, para defender las manos y la cara 
mientras es hora de acostarse; i). Para defe s.le.rs du.x¡ante 
el sueño e usará el mosquitero, de !?referencia de forma 
rectangular, que se aU.a pta á la cama, y que por 
no tener artes que . e aplique sobre sí mismo es más 
fresco; se fabricaná de tela d:e anchas, lo mismo en 
la parte que queua parf,tlela á la e, ma, que en las colgan-
tes que deberán ser suficientemente largas para que se pue-
dan meter ó recoger rtebajo del colchón; como sucede que 
al estirarse, ó al mover los pies manos, queda alguna 
de estas partes ú otras en contacto inmediato con el mosqui-, 
tero; para evitar las picaduras en estas circunstancias, se 
le adaptará un ruedo ó (orro de tela gruesa y del ancho que 
se crea conveniente . . ;Es tpuy importante que no haya el 
menor desgarrón en la tela, y que se tomen las mayoys 
precauciones al meterse üentro del toldillo, para que no pe· 
netreu al mismo tiempo los zancuaos ; j). Dormir con luz es 

(l) El Punkah está formad• por un marco de madera forrado en lienzo ; 
cuel¡a del cieJo raso, quedando m >vible, de manera que al tirarla de aua ángu-
lo1 inferiorea abanica la pieza. 
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tambiér.. buena precaución porque los mosquitos pican me-
nos cuando hay clarillad ; k). A la observancia rle las pre-
cauciones anteriores, se puede agrPgar el uso rle substancias 
fuertes que alt>jen los á saber: el azufr<', con que 
se espolvorean el cuerpo los cazadores de elefantes en Etio-
pía; ó el baño con los vapores que se desprenden de la com-
bnstión del mismo cuerpo, tomando las precauciones necesa-
r¡as para no respirarlos porque son veuenosos; las pomadas 
con brea ó petróleo; el agua <le brea ó la infusión de cuasia 
eu locionps sohre las partes desG.nbierta ·; el Dr. Nnttal 
aconseja la fórmula siguiente: éter y alcohol a. a. 5 partes; 

• agua de colonia y esencia d e eucaliptus, a. a. 10; tintura 
de pyretrum, 15 ; para t·l baño se una parte de esta 
loción con cuatro ó cinco de agua. 

En el Sur dt>l Tolima, durante las epidemias d e fiebre, 
han aeostnmbrado los campesinos poner sobre sus sombre· 
ros y llevar en sus ropas hojas de pelá. Quince ó veinte años 
autes no ae podía explicar qué influencia tenía esa precau-
ción; pero hoy es muy fácil compren(ler su mecanismo, 
tenieudo eu euenta que el olor penetra11te y <h·sagradable de 

planta aleja los zancudos, como tantas otras substancias 
de. olor fuerte; t'Sta costumbre popular, como muchas otras, 
ha precedido lm; descubrimientos científicos, que más tartle 
' ' ienen á explicarlas. 

3. o ]}Jed·idas para hacer refractario el organismo al des-
ar·rollo del hematozoario. No hay hast!t hoy niugún medio 
conocido para esterilizar permanentemente 1:'1 orgauismo, y 
hacerlo refractario al desarr olio del hematozoario; pero 
todas las reglas higiénicas que tengan por objeto robuste-
cerlo, coutribuirán poderosa,mente á que las defensas orgá-
nicas destruyan los parásitos que hayan penetrado no obs· 
tante la.observancia escrupulosa de las medidas antes in 
dicadas. 

En consecuencia la alimentación será nutritiva y de bue· 
na cla8e, suprimiendo de ella todas aquellas substaucias que 
por su naturaleza puedan dar lugar á fermentaciones anorma-
les en el tubo digestivo, las que repercuten directamente sobre 
el hígado é inclirectamente sobre el organismo en general; por 
la misma razón se tomarán en cantidades muy limitadas las 
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y sólo se hará uso de aguas ele muy. 
calidad i cu.audo el de mala clase, además de 

f!U accjpn perjuilicjal sobre el hígado, parece que contribuye 
al de la esplenomegalia. 

La acc\ón del frío favorece qmcho el desarrollo de los 
febriles; por esto es frecuente que inqividqos que 

han pasado algún tiempo en climas calientes siu el 
trl\Storno en su salud, cuando suben á las alturas y se sere-
nan, se humedecen, se bañan ó de cualquiera otra 
se enfrían, tienen inmediatamente accesos de fiebre; en las 
tierras calientes las mismas causas dan igual resultado ; por 
ésta razón es indispensable evitarlas. Entre los enfriamien-
tos hay uno muy conocülo, que es el baño en los ríos que 

rápiuamente ue las cordilleras llegan á los 
valles calientes con sus aguas frías; á las personas que van 
á esos lugares de las poblaciones de las cordilleras y que se 
bañan en esas aguas frías, casi con seguridau les da fiebre. 

La exposición á los rayos ardientes del sol contribuye 
mucho al desarrollo de las fiebres palúdicas que general-
mente toman en estos casos una forma cerebral, cuanuo son 
perniciosas; es muy prohable que. la insolación no sea otra 
cosa que una fiebre perniciosa cerebral, opinión que se fun-
da en que el mejor tratamiento para esta afección es el sul -
fato de quinina. 

Por último, debe e,·itarse el excesivo trabajo, el coito 
repetido, y, en general, todo lo que contribuya al debilita-
miento corporal. 

Como antes se dijo, 110 es posible prevenir en absoluto los 
piquetes de los zancudos, porque los Anopheles poco se anun-
cian por el zumbido, y luégo porque la picadura instantánea 
y dolorosa es la íJUe inyecta el hematozoario (la que hacen 
para generalmente no se siente, proporcionán-

qua sqcción fácil y tranquila). 
hematozoarios que en 6 menor número ha\. pe-

net¡:ado en el organismo van multiplicándose que se mani-
por ningún síntoma; pero llega un momento 

en, que por una de tflontas causas conocidas unas y otras nó 
la es suficiente para que aparezca el acceso 
febril ; si, pues, la quinina los destruye cuando son innume-
rables y se su acción deletérea, con mayor 
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razón los destruirá cuando no han llegado á tal grado de 
virulencia, ni son en número tan considerable ; por lo tanto 
la quinina, que es hasta hoy la única droga que tiene propie-
dades específicas contra el paludismo, será también la única 
que tendrá virtudes profilácticas indiscutibles ; si más tar-
de se descubriesen substancias que curen el paludismo como 
la quinina ó mf'jor que ella, serán tambiéu substancias, que 

t lo prevendrán, es decir, que curarán el microbismo latente. 
De varios modos se ha usado la quinina como preven-

tiva, ya á pequeñas dosis, repetidas todos los días, ya en 
cantidades mayores, espaciadas de diversos modos; por 
pFimer sistema la quinina á la dosis de dos á tres deoigra. 
mos, apenas obra como un tónico amargo; tiene además el 
inconveniente de que los hematozoarios pueden habituarse 
á ella, como sucede en ciertos casos de paludismo crónico. 
Para poder contaF seguramente con la propiedad esp cífica 
de la quinina, será necesario tomarla á la d·osis de sesel)t;a. 
centigramos á u11 gramo á los tres días de haber llegado á 
la región palúdica, si la epidemia fuere grave, como en los 
Llanos Orientales, durante la época del invierno; y á los 
cinco ó seis días en las regwnes de malaria mlis benigna; 
la dosis auterior se repetirá cada tlres 6 cuatro día..s en el 
primer caso, 6 cada cinco ó seis dHís en el segundo; esco-
giendo para tomarla el momento de acostarse para evitar 
las incómodas sensaciones fisiológicas <l,.Ue produce su uso. 

El arsénico se usa también como prQfiláctico; pero ad l' · 
más de que no tien e propiedades específicas, es UQ medica-
mento que necesita de la vigilancia del médico, porque da 
lugar :í muchas pPrtUilHwion (l)rgánicas, de erigen tóxico, 
entre otras á las nefritis. 

Eu resumen, la prev ución pc•rt:onal del paludismo se 
reduce: 

l." A llevar una vida higiénica, que consistirá eu forti-
ficarse alimentándose bien y tomando agua& puras, y en no 
debilitarse, prescindiendo de todo exceso de trabajo y de 
toda clase de orgía; 

2.o A evitar por todos los medios posiblt>s las picaduras 
de los zancudos sirviéndose de defensas mecánicas, como 
mosquiteros, guantes, velos; y de unciones con substancias 
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quP. los como la cuasia, la brea, el pelá, la fórmula de 
Nuttal ú otra sememt>jantE:', y 

3. 0 Al uso metódieo de la c¡uiniua, mit'ntrars se resida 
eu climas y algún tiempo después de haberse 

<ie ellos. 
La prevt>.ncióo local del paludismo consistirá: 
1.• En la construcción t>n las faldas de las cordilleras 

de habitaciones altas, con ventanas abiertas en los puntos 
superiores de las paredes -:,- cubiertas con enrejados Je alam-
bres; que tengan patios empedrados y canales para recoger 
las lluvias de los tejados; 

2. 0 En la destrucción de la mayor cantidad de insectos, 
ya adultos ó al estado de larvas; 

3.0 En el desecamiento de los pantanos y balsares y 
en el cultivo intensivo ue los terrenos, haciendo buenos deS· 
agiies para que no se empocen las lluvias ó las aguas de riego. 

La prevención general ó pública del paludismo con-
sistirá: 

En grandes obras de ingeniería higiénica, para evitar 
inundaciones, de ·aguar lagos ó lagunas, secar pantanos, 
consolidar terrenos, etc. etc.; en suma, canalización de rfos, 
construcciones de diques y terraplenes, es cuanto se necesita 
para el saneamiento de las ubérrimas y mortíferas regiones 
de la zona tórrida, con lo cual He contribuirá de manera 
t>fica.z al aumento d.e la prodnccióu de la riqueza nacional, y 
á la conservación y multiplicación de l:t especie humana en 
rPgiones que le son muy desfavorabiE's, y á las cuales va atraí· 
do por su riqnt>za vegetal, animal y mineral. 

J. M. LfJMBAN.A BARRENECHE • 

• 
TRATAMIENTO DE LAS HER1DAS INFECTADAS 

Pocos puntos tit>nen la importancia del presente en la 
práctica del cirujano. En f'fecto, aun en los principales cen-
tros europeos, don<le la riqueza pública ha permitido el des-
arrollo de las medidas más adelantadas, para tratar á los 
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heridos sin pérdida de tiempo y en las mejores condiciones, 
el número de heriuas infectadas supera al de aquéllas que 
pueden considerarse asépticas ; con mayor razón entre nos-
otros estas últimas constituyen la excepción. De aquí el que 
diariamente veamos aparecer en la prensa quirúrgica trabajos 
sobre este asunto; actualmente han á nuestro poder 
las relaciones que los ilustres profesores Lejars y Block pre-
sentaron al Congreso Internacional de Medicina, que se reu-
d'ió en París en la última Exposición Universal. Creyendo 
el punt de importancia, nos permitimos extractar algunas 
de las ideas emitidas en dichas relaciones, ya que una tra-
ducción sería demasiado larga para las columnas de este pe· 

• riódico. 
Versan estas relaciones sobre la cuestión tantas veces 

discutida de la ·asepsia l) la antisepsia en el tratamiento ue 
laR heridas infectad s; y para aclarar de una vez cuáles son 
estas her:idas, diremos que deben considerar:se como tales 
todas las accidentales, pues aunque muchas ue ellas pueden 
curar por primex:a intención, la mayoría está por lo menos 
en potencia de infección, y en -presencia de una herida re-
ciente no poseemos ningún medio eguro de apreciar, por 
una su tenor microbiano, y por otra el grado de resis-
tencia de los tejidos heridos. 

Pero ante todo : ¡,es realmente útil el tratar estas heri-
das 'i La ob:servación clínica no deja duda á la respuesta 
afirmativa, y sin embargo alg:IDos experimentos parecen 
probar lo contrario. Citemos, entre otros, los de Schimmel-
busch, quien infecta unos conejos inoculándoles E'!n la punta 
de la cola un cultivo carbonado; diez minutos después les 
amputó la cola á su raíz, y á pesar de e ta desinfección, la 
más completa que uno puede desear, todos perecieron. 

Si estas conclusiones debiéramos aplicarlas á nuestra 
clínica, lo más racional sería abandonar todo tratamiento ; 
pero por fortuna las heridas que nos toca tratar, por lo ge-
neral no están iufectadas por cultivos microbianos puros y 
de virulencia exaltada; por otra parte, aun en el terreno ex-
perimental, son muy diferentes las conclusiones á que ha 
llegado Friedrich. El inocula tierra de jardín, en la cua-l ha 
demostrado la presencia del bacilo del edema maligno, en 
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el n\'6sbulo tríceps de un curí : los bacilos Re esparcen poco 
pbco en el tejido muscular, y seis horas después la eHcición 
del múst;ulo inoculado hasta para curar la infección ; al tér-
rliibt> de siete horas el resultado es dudoso; al término de 
ocho horas siempre es unJo, la muerte es inevitable. 

Por rápida que sea la absorción virulenta, uo es, pues, 
instantánea, hay un tiempo de envenenamiento de duración 
variabll:l y un proceso de difusión local progresiva que deja 
nn tiempo, sin duela á veces muy corto, pero que basta para 
justificar y para imponer la acción local. 

Con lo anterior queda demostrada la parte práctica de 
la doctrina microbiana; si existen los microbioR, sí son ellos 
ca-paces de matar un organismo; pero también tenemos medios 
para combatir estos microbios, y con ellos los efectos que 
producen. ¡Cuáles son estos medios' En el laboratorio se 
6ncuenlírau mil sustancias que impiden el desarrollo de 
los gérmPnes infecciosos en los líquidos de cultivo; pero des-
graciadamente cuando se trata de un organismo vivo, la 
misma excelencia de dicllas sustancias {Jerjudica, pues si 
matan al microbio, matan también al organismo que trata-
mos de proteger. Este ua sido el verdadero escollo que ha. 
encontrado en su parte útil la doctrina Pasteriana. El bac-
tericida por excelencia sería aquél que suficientemente enér-
gico para destru.ir el mim·oln'o resprtara la- célula . ..-iva. En 
su busca. ha divagarlo la cieneia dPsde que se descubrió la 
teoría, y aóu uo ha podido encoutrarlo. 

Pc>ro ant gt'XÜ<te dicho bactPrJcirla, ó es más pru-
dente en el e. tado :wtuz l d<' la cif'n<>ia, limitarnos á tratar 
Psta ht>ridas, por meclios g' e ptHli('t"'lnos 
qne no ofenc1an de 1 l:>nern algnna lf' · tPjidos orgánicosi En 
una palabr;t, ¡, debemo¡,; Pmplear la antisepsia ó simplemen-
te la al3epsia en nuestras curaciotH'R' 

Tres clases de estu<lios e. pcrinwntalt•s parecPn 
cir á la solucióu del pr blema : 1.0 , los experimentos sobre 
los animales; 2.o, el examen bactf'riológico de las heridas 
humanas, y 3.0 , la obsP.rvacióu clínica. 

Veamos las conclusioues :i que se ha IIPgado por edio 
de el':ltús estudios. Lm; t:>Xperimentos sobre animales han 
dado resultados contradictorios que se explican por las difi-
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cultalles técnicas, las cuales impiLlen la identidau de las 

El procedimiento que &ti ha seguido es el siguieute: 
:se llace en la cara intor'na de la pata 1 •3 un conejo, una laeri-
da corta, profunda, nnuscular, so derra ma eu ella un.a canti-
tlad ,·ariaule de pus humano ó de un cultivo piógeno; des· 
fl Ués se la cura con una mtpa de tmlo•lióu y uua curaci,óu. 
oclusi ,-a, apropiatla; tlespués tle cierto número de llor·1s !-;e abre 
la herida, se lim pin y 13e cura cou un a ntisép tico ó siQl 
plemeute con sol ucion salatla. De ahí dos series tle ex¡¡e-

• 1 d Sll'il's lle re ult . .tlo:,; I]U compa.rQ·rl:ie. 
:\le:mer tlej a la cu¡;;.wiuJ ha ta 18 h01'<ts j d· .,;pué;:;, •u los ani-
males de la ll .n serie, lava las heridas cou la .-s luCl t)<·liua 
norwal (7 por 1,000) )1 hace cur<tci'ón seta; en 1 e 
la 2 ... serie l s lava con una soluci6n de ly8ol ó de áci 
fénico al 3 por 1 o, hace un tapamiento con gas fenicada 
y aplica uua curación húmedt. lié aquí los resultad s de 
1.a serie (tratamiento 10 casos, 7 muertos 2. 8 

serie (tratamiento antiséptico): 10 casos, 9 curaciones. 
El contra te es ootabl , bastaría por sí solo para resol 

ver el prol>h:ma, si 10.s hubieran prac 
tica.uo n igualdad de circunstancias, sin otra variacwu 
que la sustaucia aséptica ó antiS"épticaJ empleada como 
tratl:lmiento; p ro como vemos eo la La serie la curación fue 
siempre seca, y en la 2.a sólo se hizo uso de la curacióu hú 
meda, y esta diferencia basta para explicar los 
corno lo prueban los experimentos de Koller y los le vo11 
Eicken que resumimos en seguida: 

Koller: Varios conejos son heridos, de una manera tan 
corno es posible, por balas infectadas con el q¡is-

mo producto se deja uno de ellos como testigo, fll 
él se limita el tratamiento á suturar los orificios de entrada 
y de salida de la bala y á protegerlos con una curación; eu 
el 2. 0 una mecha de gasa yodoformada, se. pasa como seda! 
por el trayecto recorrido por la bala; en el 3.0 se pone cár 
nula de vidrio; y en fin, los 3 últimos son con el 
termocauterio, la tintura de yodo y la solución fenioada al 
5 por 100; cuanrlo se trata de microbios de virulencia me(lia 
ó débil, el resultado es constante, á saber: los animales tra· 



462 REVISTA MÉDICA DE BOGOTÁ 

tados por Jos antisépticos fuertes ó el termocauterio pere-
cen, los otros curan con la particularidad de ser el testigo 
aquél cuyo tratamiento fue más sencillo: el primero en res-
tablecerse. 

Los experimentos de Eicken, quizá los más importantes, 
son un término medio por sus conclusiones entre los dos que 
dejamos apuntados; ellos demuestran que la naturaleza de 
la sustancia aséptica ó antiséptica no tiene sino una influen-
cia mediocre en el resultado; pero que, por el contrario, las 
condiciones flsicas de la curación intlnyen de uua manera 
decisiva; cuando aplica tela impermealllo y hace escasas las 
curaciones uay 9 muertos sobre 12; cuando no aplica el im-
permeallle y renueva las curaciones, cou frecuencia ootieue 
6 curaciones sobre 6 casos. Estos experimentos están com-
probados por los de Preollrajenski, quien ha llegado á las 
mismas conclusiones. 

Lejars deduce de esta primera serie de ensayos qno la 
superioridad del tratamiento antiséptico no puede demos 
trarse por esta vía. 

Veamos la seguucla clase de estudios experimentales, ó 
sea la que se refiere al análish; microoiano practicado á in 
tervalos fijos en las heridas que han sido tratada!:! por pro 
cetlimientos diferentes. 

El problema es aquí mucho más complexo; para no can· 
sar al lector suprimiremos IoM ensayos hechos por Rig-yen-
bach y Bruner para demostrar por este método la superio-
ridad del tratamiento antiséptico, y las más importante!!', 
por su número, de voo Eicken, quien co11 toda 
sinceridad, que no ha podido obtener resultados definiti\'OS' 
y que por encima de todos los datos que le da la obsen"'a-
cióu hay uno que no ha podido precisar y que domina la 
escena, el estado de receptividad de la herida y sus aptitu· 
des para la defensa. Así que sólo queda la observación 
para aclarar y fijar los procedimientos más convenientes 
para curar heridas. Desgraciadamente las conclusio· 
nes, á que han llt·gado los cirujanos de mayor práctica, no 
están de acuerdo. Leiudler, Broatz, Lejars y otros muchos, 
después de haber sido ardientes defensores de la antisepsia 
que practicaron por Ja.rgo tiempo, llau adoptado últimamen-
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te la asepsia para el tratamil'nto de toda herida (haciendo, 
sin embargo, algunas ligeras excepcionP.s que anotaremos 
en seguida); y en realidad sus resultados son muy satis-
factorios; en cambio, Bloch, de quien hemos hablado al prin 
cipio de Aste estudio, es uu ardiente defensor de la 
sia; para él toda herida delte ser tratada por ese tuétorto. 
En cuanto al antiséptico que él aconseja es la solución fe-

al 3 por 100, apoyando su dicho en la experiencia, la 
que le ha enseñado que empleando con precau.ci6n et>ta 
solución uo produce efectos tóxicos, y que es altamente mi-
crobicilla, pues según lo han demostrado algunos autores 

• mata el estafilococus pyogenus a1¿reu.s más rápidameute que 
la solución de solimán ordinariamente empleada. 

M. Maylard (de Glascow) acogió con entusiasmo las 
ideas tenidas por Bloch; él sostuvo en la misma sesión 
del Congreso Médico, en que fneron leídas las comunicacio 
nes de que venimos que el principio hoy ge-
neralmente aceptado de considerar como infectadas torlas 
las herida.s imponía el tratamiento antiséptico, y se decla -
ró ardiente defensor del áci1lo fénico. "B<ljo su influencia, 
dice, la inflamación disminuye, el dolor d esaparece y los te-
jidos que defienden al organi •no no sufren en manera algn-
ua. Su aplica<'ión no es dolorosa, y extenderse A to(la 
la herida." Sin embargo, los f'xperimentos hechos sobre los 
animales, lejos de apoyar la inocencia de las soluciones feni-
cadas respecto de los orgánicos, la niega de una ma-
nera especial; estos ensayos han sido practicados por Eicken, 
quien, previa desinfección de la región, hace una lwri<la 
muscular en el dorso de la pata posterior de va.rios conPjos, 
y eu esta herida coloca uu tapón impregnado de divt>n;as 
soluciones (ácido fénico al 3 por 100, sublimado al 1 por 
1,000, Mal marina al 0.6 por 100), cubre la herida con compre-
sas impregnadas de la misma solución, las que fija con una 
banda. Al término de 24 horas sacrifica el animal, y en los 
cortes la zona limítrofe al foco, estudia el estado de los 
tejidos. Las fibras musculares presentan la degeneración 
vitriosa; han perdido su estriación, y estas alteraciones, que 
van atenuándose de dentro hacia fuera, interesan nna capa 
más ó menos espesa, según sustancias utilizadas ; muy 
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marcadas con el ácido fe uico lo son menores con el sublima· 
do, y se reducen á una !Jauda estrecha cuauuc., se emplea la 
solución salada fisiológica. 

En vista de todo lo que precede, ¡qué conclusiones sen· 
tar para tratar esta8 heridas 1 Sin lltHla el punto de antisep· 
sia ó asepsia no está aún re uelto. '.rócanos d. catla u no con-
tribmr en la medida tle nuestras fu erzas pa ra d arle una so· 
lución definitiYa, ensayando uno y otro procedimiento eu 
los casos qlle nos sea d.ad o t ratar, a notando con cuidauo 
los resultad os q ue obtengamos. l'ew si t:>s te vacío queua aún 
por en C<1!llvb reim•" t ,>wplcto autiLl'llu en d ife-
rentes e8cue tas los ¡_)relimiu· r,-::> aplicaules á 
estas iJ eridas y solH'u el modo como dehun curarso. llé los 
aquí: jamás se toc:•:a una hcri<la iufel un a iJe rid a 
que 1mpura sin una d esinft>ccióu d e las tltl 
tan completa corno la q ue so acostumln·il. para el tra t<tmieu -
to de una herida a loéptica. Nada ta n perjud icial como esta 
idea emititla por alguno!) en preseucia de estas heridas. 
• Qué elemento pernrcioso puedo yo llevar al de este 
organismo que uo lo posea é l ;ya? }i'uera d o las conclusion lls 
u nánimes á que ha n llegado por ia experiencia los 
dores ue todos los países, el laborator io há de mostrado lo 
errónea tle tal teoría, mostrando cómo aumenta la viruleu. 
cia de los microbios la asociación tle diferentes especies, y 
por otra parte ella no tiene más argumento para sostenerse 
que la desidia ó los pocos hábitos de aseo de quienes lo 
profesan, pues nunca se llegará á probar que la desinfeo. 
ción de las manos por más estricta que sea perjudica aJ 
cirujano, ni mucho menos á su paciente. 

Terminada la dicha desinfección, en la cual se dará 
importancia especial á la acepillada y jabonada, se cubrirá 
con un tapón de gasa esteriliza da toda solución tle co-.ti-
nuidad y se practicará la desinfección de la región al rede-
tlor del foco, afeitándola, jabonándola, aoepillándola. y em-
pleando cuando menos el alcohol y la solución de solimán 
como antisépticos. Se hará entonces el examen de la he-
rida ; sin dar reglas precisas acerca de las manipulaciones 
que deben practioarse, cosa imposible, debido á la diversi-
dad de· heridas, indicaremos únicamente quo el . foco debe 
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ser ensanchado, desbridado y contraahit•tto, de manera que 
quede accesible eu todas sus part1•s, y si fLlere profundo 
se procurará darle un dreuaje efccti \'O; aquí har{t lucir 
el cirujano sus talentos especiales y su práctica, quitando 
con el bisturí ó la tijera todas aquellas partes q Utl i uzgue 
¡lrivadas <le vida, y conservando y arreglando las esquirlas 
óseas que aúu cstéu cubier·ta:-; periosteo. Respecto tle 
los lavadoR, tratlncimos textualmente la opinión de L<•jars: 

• "El lavado practicado con agua esteriliza<la utilizable 
únicamente, en ciertas heridas cavitarias, pero peligroso 
algunas veces eu uu foco mal cnrado, t:1erá. siempre reali-
zado, cou el objeto de limpiar perfcctameute la lwri<la ; pero 

• se comprende que se pue<le lleuar ese objeto t1e una mar1t>ra 
más completa por medio de t.n,pi) II CS y compresas que cuju-
gan, secan y frotan ligerarm nte, trabajo larg-o y minucio ·o, 
que snprime los cuerpos extraños, los islott•.s llllruleutos, los 
pedazoR de tejido esfacelado, todos los microlliauos, 
pero que bien hecho es mucho más útil :r seguro qne el sim-
ple contacto <le una solución antiséptica fuerte, siu que, como 
ella, perjudique las células vivas .V haga falsear las armas 
de defensa. 

Hablemos ahora de la curación, que tiene por objeto 
proteger la herida contra los agentes exteriores y al mismo 
tiempo favorecer la salida do las que en ella se 
.formen. Estas condiciones se realizan aplicando <.lirecta· 
mente sobre el foco ga:sa aséptica humedecida cou agna 
hervida, la cual se enrollará al rededor· de los tubos <le ave-
namiento, y se exteuderá eu láminas delgadas soore !a su· 
perficie de las heridas, sin comprimirla eu ninguna parte, y 
recordando que su único papel es favorecer la exómosis, 
irá. cubierta con una capa espesa de algodón hidrófilo, y 
otra de algodón ordinario. El vendaje cerrará la curacióu ha-
cia arriba y hacia abajo, y evitará los desalojamientos, los 
frotes que abren la vía a los contactos sépticos de la ve. 
cindad. ,Jamás debe ponerse impermeable. 

Para ser eficaz la curación uebe renovarse á meuudo, 
por lo menos durante el primer perío<.lo, mientras la ht'ritla 
está en poder de resorción séptica. En una época variaule 
la .superficie traumatisada no se presta ya á la penetración 

RtfliJf¡¡ Médica XXIII-JO 
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de los microbios ni siquiera {t la de sus toxinas : Nootzel ha 
demostrado experimentalmente que las heridas granulosas 
adquieren esta propiedad á partir del quinto al sexto día. 
El papel de la curación será entonces simplemente el de pro-
teger y prevenir la mortificación de la parte que germina, la. 
cual abriría una puerta de entrada á las nuevas inoculaciones. 

Como dijimos ya, aun los más enemigos de la antisepsia 
hacen algunas excepciones á su tratamiento aséptico, refe-
rentes unas á la naturaleza y sitio de la herida, otras res -
pecto de un antiséptico relativamente moderno: el agua 
oxigenada. ÜQmpreuden la primera las heridas excepcional-
mente infectadas, que no son vistas por el cirujano sino 

días después de prod.ncidas, durante los cuales han 
estado en contacto con todo lo que más puede perjudicar-
las; si al lado de eso, estas heridas son vistas eu la práctica 
aislada, en campaüa :r quizá sin elementos suficientemente 
asépticos á mano, justificado el empleo de las solucio-
nes antisépticas, pero siempre á títulos débiles y única-
mente como medio mecánico de aseo. Otro tanto pudiera 
hacerse cuando la herida es cavitaria, colocada en el foudo 
de nn conducto mucoso á donde Jlega .. ui "'íciln:iente el algo--
d@u ó la. eomo la. boca, vaginat, el recto, etc., aunque 
la simple agua h.enidat y caliente da magnificos resultados, 
los antisépticos desempeílarán en tales casos el papel de 
antiputrecibles. l{.especto al agua oxigenada sólo diremos 
que su uso sefamiliariza diariamente en los centros europeos, 
donde su benéfica acción es universalmente reconocida. Tan-
to la experiencia in vitro, como los resultados clínicos mues-
tran su superioridad sobre los otros antisépticos. Su indica-
ción especial es para los casos demasiado graves: heri 
das gangrenosas, pútridas, supuraciones difusas y daílosas, 
en los aplastamientos infestados de los miembros, en una pa-
labra, en todos aquellos casos en que estába.mos habituados 
á ver perecer á los enfermos aun después de hecha latam-
putación. 

Es, pues, una. gran lástima que entre nosotros sea tan 
poco empleada. 

Hoy día, como vemos, el tt:atamiento de las heridas es 
esencialmente local y quirúrgico, de día en día han ido des-
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apareciendo una multitud de remedios que antiguamente se 
administraban á los heridos, precedidos del pomposo título 
de específicos y destinados ya á calmar los dolores, á dismi· 
nuir la supuración 6 á combatir la fiebre; de todos ellos f. qué 
ha quedado 'l La morfina con sus preciosas y tan conocidas 
indicaciones y quizá el ácido salicílico y la quinina, cuya ino· 
cencia justifica su empleo. Además de esto hay un factor 
complementario pero de primera importancia: la inmovilidad. 
• Una última palabra para la seroterapia: los resultados 
obtenidos ya con los sueros autidiftérico, antiv-enenoso y 
antitetánieo hacen concebir grandes esperanzas que sea éste 
el procedimiento llamado á llenar tantos vacíos como los que 

• de-jamosapuntados.El suero antiestrepocócicodeMarmoreck, 
á pesar de lo nuevo (1895), es sin duda, el que ha causado 
más sensación ; las concl usi.ones, aunque por lo general fa. 
vorables, á que han llegado los diversos experimentadores, 
uejan aún algo que desear por lo poco numerosas, pero la 
teoría está descubierta : fm·talecer los medios de defensa,, el 
problema se encuentra en manos h{tbiles, que con seguri· 
dad lo resolverán bien. 

Mientras estas esperanzas se realizan y pueden lle· 
varse á la práctica en estos lejanos paises, seamos, poT lo 
m nos, Tiguros&m nte as Jti os, haciendo así un gran bene-
ficio á nuestros clientes. 

GUILLERMO GóMEZ 0. 

--··-
SOBRE UN CASO DE URTICARIA A FRIGORE (1) 

(OOMUNICA.ClÓN Á LA. SOCIEDAD CLÍNOA. DE PARÍS). 

por el Dr. Enrique ele Argáez. 

La o.bservación que tengo el honor de presentar hoy á 
la. Sociedad Clínica, á la cual tengo la honra de pertenecer, 
constituye, á mi modo de ver, una prueba. indiscutible eu 

( 1) Traducido de La Franc• Mé.dicale de París. 
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f.avor de las conclusiones de Ba.ziu sobro la influencia de l 
reumatismo del herpetismo eu la etiología de la urticaria. 

La Sra. X . . , de 4 7 años de edad, es sorprendida sú-
bitamente, en la tarde del 10 del presente, por una violenta 
comezón en todo el cuerpo, cou aparición simultánea de 
placas ligeramente prominentes, de 15 milímetros de diá-
metro, poco más ó menos, y de uu color rosado claro. La 
erupción se ha producido á la vez sobre todo el cuerpo, pero 
afecta princip<Lltnt'nte la cara, loH antebrazos y la 
anterior del tórax, con excepción de los senos, los cuales 
presentan relativamente pocas placas. 

Examinada la enferma al siguiente tlía, por la mañana, 
la hallámos coa todo el cuerpo cubierto de una erupción de 
urticaria, que se deja reconocer fácilmente por sus cllracte· 
res ordinarios, sobre los cuales nos parece inútil insistir. 
Confluente en la cara y en la región preesterual, dicha 
-erupción es moderada sobre los miembros inferiores, el 
vientre y los brazos, y muy discreta sobre los senos y sobre 
la espalda. 

La. enferma no presenta fi.ebre; parece tan sólo fatiga-
da, lo que se explica por una noche de insomnio provocado 
por el prurito. Existe un ligero estado saburra l, pero sin 
náuseas ni vómito-s actuales ó anteriores. 

La etiología debía llamar, antes que todo, nuestra aten-
eión. Nuestras primeras preguntas fueron naturalmente 
tendientes á conocer la hora de la aparición <le las placas y 
la naturaleza de los alimentos ingeridos con anterioridad: 
la erupción se produjo dos horas de8pués del almuerzo, 
pero ninguno de los alimentos que lo componían, todos en 
-extremo sanos y sencillos, pudo dar origen á ella. Ni el mis-
mo día, ni la víspera, encontrámos señal (le álimentos sos-
pechosos: ni ostras, ni almt:>jas, ni crustáceo alguno, ni pes-
cados de mar, ni carnes alteradas, ni fresas, ni fruta•ácida 
de ninguna especie, etc. 

Si la alimentación en nada. pudo contribuir á la produc-
ción de la enfermedad, tampoco puede culparse la medica-
ción : ningún balsámico le había sido administrado. 

Nos vimos, naturalmente, obligados á dirigir nuestras 
investigaciones en otra vía. ¡Se trataba acaso de una "Je-
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Todas las Enfermedades 

INSOLUBILIDAD DE l CÁPSULA GLUTINOSA 
en el estómago; ausencia de hedor y de eructos; tolerancia perfecta. 

ALQUITRÁN ............ (Qgr.25) 
COPAIBATO DE SOSA .. (Orr·40) 
COPAIBA TITULADA. . . . (orr. 50) 
CUBEBA (Equivalente de 1 gramo). 
ICTIOL. . . . . . . . . . . . . . . . . (O gr. 25> 
BICLORURD DE • • • (Q¡;r. 01) 

SALOL ................. (Orr·25) 
SALOL COPAIBATADO .. (Orr·36¡ 
SALOL·SÁ DALO ....... (O,r·32) 
SÁNDALO. . . . . . . . . . . . . . (Orr. 25) 
TRE ENTINA ... . ...... 
P RDTOYDDURO DE HIDR AROIRID • (Qgr. 05) 

Las CÁPSULAS RAQUIN se toman en el momento de las comidas. 
D Ó SIS en 24 horas : 1 á 3 Cápsulas hidrargíricas; 3 á 15 de las otras clases. 

al Silico-Copaibato de Sosa 
• 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 Medicina de París, cura en muy poco lt e1upo 
los flujos (purgaciones) mas intensos. 

Muy útil tambien como preservativo. 
j a..r1 se 1 a. F"I:Ft. :tv.J:.A... ( /t 

Y el SELLO de l a "UNION des FABRICANTS". 

SE VENDE EN FRASCOS CON Ó SIN JERINGUITA. 

·---FUKOUZE·ALBESPEY.RES. 78, Fau:bc 8 1-Donia,PAl\IB ---· 
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úris '?" Pero nos habría si<lo preciso el elemento 
febril, y la enferma, muy inteligente, nos asegura, sin vaci-
lación, que no lw tenido fiebre, ui la víspera, ni ese mismo 
día antes tle verla nosotros por primera vez. 

Habiéndola interrogado sobre sus antecedeute:s, hé 
aquí los informes que nos dio con absoluta precisión : hace 
diez aíios fue atacada, en repetidas ocasiones, de violentos 
cólicos hepáticos. Su menstruación ha sido siempre perfecta-

regular, y hasta hoy no ha sufrido alteración alguna. 
No ha sufrido jamás contrariedades profundas, ni pre-

ocupaciones duraderas, ni afecciones morales de uinE!nna es-
pecie, causas frecuentes, según Kaposi, Besnier y Doyon, 

la enfermedad que nos ocupa. 
Hace seis años empezó á sentir dolores erráticos en los 

miembros, dolores que se fijaban tan pronto en una articu-
lación, tan pronto en otra. 

Hace un aíio se vio obligada á guardar cama con mo-
tivo de babérselfl presentado verdaderos dolores reumáticos 
agudos que le han dejado algunos traquidos en las articula-
ciones fémoro-tibiales y escápulo-humer::tles. 

De seis meses á esta parte ha tenido frecuentes crisis 
de dispepsia ácida. En üu : el mismo día en que le apare-
ció la erupción de urticaria, había estado expuesta al frío 
en la maüa.na, y da este dato con detalles que no permiten 
duda alguna. Manifiesta que habiendo llegado del campo 
se había ocupado en poner en orden sus muebles, ropas, etc., 
y que estando muy agitada y cubierta de sudor, había per-
manecido largo rato eu una corriente de aire. El enfria-
miento que experimentó fue tan fuerte, que hizo prender 
una estufa para. calentarse. 

En presencia de estos hechos, natural atri-
buir la aparición de la urticaria á la diatesis reumática, 
y el tratamiento, dirigido en ese sentitlo, vino á confirmar 
nuestro diagnóstico. 

Dicho tratamiento puede resumirse en tres palabras : 
alcalinos in tus et extra. Al interior, u u a. botella. de agna de 
Vichy por día; al exterior, baüos diarios y prolongados con 
carbonato de soda. 

Al día siguiente de haber iniciado el t ratamiento , la 
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erupción principió á disminuir, y dos días después había 
desaparecido por completo . 

En resumen : urticaria generalizada, Ain ingesta sospe-
chosos, eu una mujer obesa, na:ia nerviosa, sometida á dia-
tesis, presentándose por la. primera ,·ez después de un fuer-
te enfriamiento y de:sapareciendo rápidament uajo la Íll · 

fluencia de los alcalinos. 
Esta observación, aunque insignificante eu apariencia, 

nos ha parecido interesante desde el doble punto de vista de 
la etiología y de la terapéutica, las cuales, como lo hemos 
hecho notar en t'l curso de ella, se prestan apoyo recíproco 
en la historia mórbida de la Sra. X. __ . y, además, por cons-
t ituir uua nueva prueba eu favor de las eonclusiones de 
Bazin, que con tánto interés ha estudiado y tau claramente 
ha establecido la influencia del reumatismo y del herpetis-
mo en la etiología de la urticaria. 

ENlUQU:I!; DE ARGÁEZ. 

---·---
EPIDEMIOLOGIA DEL MES DE MAYO 

Durante el mes de Mayo la gTipa tomó un desarrol!o 
muy notable. Las complicaciones brónquicas y bronco-pulmo-
nares fueron muy frecuentes, sin que por otra parte tuvieran 
nada <le particular eu su sintomatología, en su marcha ó en 
su terminacióu, porque la enfermedad ha terminado favora-
blemente en la gran mayoría de los casos bien cuid.ados. Ha 
habido también una forma nerviosa de la gripe, que se 
caracterizado por fiebre alta (39° {t 40°) acompañada de dolo-
res intensísimos en todo el cuerpo, que mortifica u mucho al pa-
c iente y aun le arrancan quejid.os lastimeros; este estado 
abandonado así mismo dura cuatro 6 cinco días; pero fue-
jora rápidamente con pequeílas dosis de salicilato de soda y 
fenacetina. En algunos casos los fenómenos dolorosos vie-
nen á la caída de la fiebre, mortificando mucho al paciente, 
produciéndolo insomn;o, y aumentando el notable agota-
miento eu que quedan los que llan sufrido la infección 
g r ipal. 
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En la segunda quincena del mes se ha empezado á ob-
servar un aumento en la endemia tifoidea, sin que hasta 
ahora ni por su número, ni por su malignidad, se haya pre-
sentado con caracteres alarmantes. 

Los casoR de viruela, hospitaliz:tdos en Los Alisos, no 
pasaron de cincuenta, número al de los meses ante-
riores; aun cuando esto indica una disminución en la ende-
mia, no es seguro que aRí, porque son muchos los que 

la enfermedad en su:,; casas, en los cuarteles, etc. 
Apenas hubo en dos niños dos casos de viruela hemorrá-
gica, los demás no han sido muy graves. 

La disente-ría, muy genPralizatla, es la enfermedad que 
ha hecho más víctimas durante el mes pasado; las afeccio-
nes intestinales dan una mortalidad muy notable, con la 
particulariuad de que sus devastaciones no llaman la aten -
ción del público, ni lo alarman. 

La fiebre amarilla ha vuelto á difundirse con extraor-
dinaria intensidad, en la parte Norte del valle del Alto Mag-
dalena, Guaduas, Honda, Ambalema, Girardot, Tocaima, 
etc. son devastadas por el terrible azote. La disentería con-
tribuye también á aumentar la mortalidad en esas regiones. 

El paludisrrw, en sus form as graves, reina en Los Lla-
nos orientales, por todas partes; no hay espe-
·ranza de que disminuya sino cuando se acentúe la esta-
ción seca. 

J. M. L. B. 

--···--
REPRODUCCIONES 

LA DIAZO-REACCION DE ERLICH 
( Journal de 1Hed. et de Ch'ir). 

Este método, del cnal se ha hablado mucho en los últi-
mos tiempos, y que da indicaciones muy útiles, sólo se ha 

•USado hasta ahora en los hospitales ; aun cuando por ser de 
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una técnica fácil y rápida, puede praetiea rRe en la casa del 
enfermo sirviélldose de una copa. El Dr. Bonre::m (de Tours) 
da en la Gazettc J!édicale <lu Oent1·e nna cie::;cripcióu muy 
clara y muy práctica, que reproducimos eu sn mayor parte. 

La reacción diazoica proviene de la acdón del ácido 
diazo-benzolsulfónico sobre t·l ácido y sin·e para 
caracterizar la orina de .-arias eufermedatles. La técnica es-
la siguiente : 

La última fórmula en que se ha fijado Erlich, es ésta.: 
Solución A. 

Agua destilada....... . . . . . • . . . . . . . . . . 100 
Acido clorhídrico . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 5 
.Acido sulfanílico .................... . 0.50 

Solución B . 
.Agua destilada ............... . l<IO gramos. 
Nítrito de soda . ................ .... . 0.05 
Se ponen en un tubo de em•ayo 10 eeatínwtros cúbicos de 

la solución A, se agregan ouee (11) gotas de la, solución B, se 
agita, se agrega cantidad igual de la orina que se quiere 
exami11ar y se agita de nuevo; por último, agregan algu-
nas gotas de amonía o líquido. 

Si la reacción es positiva, el líquido toma un color que 
va dd rojo escarlata al rojo cert:'za, al rojo bermellón, por 
último, al naraujaclo. 

Cuando se agita fuertemente el líquido, la espuma que se 
forma en la superficie, toma también mm coloración roja, ro-
sada ó salmón. 

Este últiwo fenómeuo r,ien e graw11· importaneia, porqu}l 
110 se presenta t·n los <>asos dt> rt-'aceiún iímite. Uuc1<ntlo se 
deja el tubo en reposo durante 15 ó 20 horas, se d.epoHita. en 
el asiento un prPctpita<lo vt>rdoso, que la reacción 
15ea franca. • Causas de e-JTM'. S t> supone qne sit'mpro tw emplea 
sulfaní!ico puro. I,a 80lucióll th' uitrito de SO<liO gnarcla 
eu frascos de color. La mezc la tl e las ::;o!ucion<'s A y B nun-
ca se hace con anticipaci<'in. Bl amoní:H:o será eolor. 

Al decir de Erlieh, la eomposición de la orina no tiene 
importancia; su acidl'z, l:t presencia de azúcar, de albumi-
na ó de pigmentos biliares no influyen sobre la reacción. 
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En cm111to (t me hay algnuas rmwn-:v f1Ue bacer 
para loR signientc . .;;: <•reosot.P, tnl ipirina -:-: uaftol, fllW en 
ciertos casos 1lau eoloraeiont• . .;; rnj:l, ,·ioh' bt ú rosada. qne 
podrían indt11.!ir eTJ error. 

Valor de la reacción. Do:i leyes generales parecen bien 
establecida:-; : 

1.0 .Ta:n(t" encllt'llil'<t eu la orina 
uormal, nunca existe en las personas ,·anas; 

t 2.o Sólo S<' la enet:Putra. €\ll la» aft>cciones de 
origen infl'ceioso. 

Se debe estu<liar eu la.s enfermeda1les 
en qne se encuentra con mayor frecuencia; las qur• por su 
orden son: 

Fieb1·e t((oidea. E,;; casi constante; 1'11 f.í50 ca:'los, Rivier 
ia. en<:ont.ró 53! ,·eces, sea Pll el !)7 por 100 de los enfermos; 
su aparición es muy precuz, existe ya al segundo día, cuando 
la fiebre totla,·ía. 110 es continua. Si se recuerda qno la agluti-
nación de los bacilos por el suero de lo,:, tíficos 110 se llace nn-
te8 de 1-1iete días, so ve que para diferenciar una fiebre ti-
foidea. iucipiente, de un simple embarazo gástrico, mPjor 
recurrir á la <liazo-reacción que al sero-diagnóstico. 

La reacción persiste mieutras dura. fiebra 
aumenta gra(lualmente !le y desaparpce por lo 
común hacia la. ter:.:era. ::;emana en el momento de la caüla. 
de la cun·a térmica, precetliend;., ;i n·ces l<l. üesarmrición de 
la fiebre. 

Cuando la reacción reaparece después <Le ltabor des· 
aparecido completamente, es porque hay umL recaú1a; cuau-
tlo por el contrario, la ternperatut·a. se sostiene alta, después 
de que no t>xiste la diazo-reacción, se debe pens<H' en una 
eomplicación por infeceión secundaria. Según Loepet' y 
Oppeuheim, n1l'licll y Rivier, enanclo en nua. afección 
uo se presenta la <liazo-rea.cción del 5. 0 al 8° día, debe sepa-
rarse la. hipMe"liS 1ln la existt'JH•ia de una fiebre tifoidea, 
La reaceión tiene JlWnO::> Yalo::, puesto que entre 
las rufermellades qnA puPtl.en confunclirl'le con la doti\1neu-
teria, algunaR como la :1gulln, dan uabitualmen-
te una reacción de Erlicll mu.v notable. Uoando haya dudas 
entre una fiebre tifoidea y una gripe, un emoarazo gástrico 
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febril y una meningitis aguda, la diazo-reacción positiva hará 
eliminar estas últimas afecciones y afirmar el diagnóstico 
de fieLre tifoidea. 

La tuberculosis pulrnonm· agttda <la también eon frecneu · 
cia la reacción. Olement cita setenta y tres casos <le grat-tulia, 
todos con rt-'acción posit.iva; 1lada la dificulta<l del diagnós· 
tico, se ve que eu estos casos es <le importancia efeetiva. 

En la. tuberculosis aguda de las serosas (pleura, perito -
neo, meníngeas, etc.) también !:"H mny fl'ecnente. Sirve para 
establecer el diagnóstico entre una ascitis por cirrosis del 
hígado, ó por tuberculosis del peritoneo, la reacción hará in -
clinarse hacia la tuberculosis. 

Por su importancia, se debe mencionar de una manera 
especial el valor de la reacción en la pleuresía tuberculosa 
con derrame. Georgiewsky admite que la reacción positiva 
es prueba de la naturaleza tuberculosa de una pleuresía, mien-
tras que la ausencia de la reacción nada prueba en pro ó en 
contra de la tuberculosis; en otros términos: si todas las pleu-
Fesías tuberculosas no dan la t·eacción de Erlich, ninguna 
pleuresía que no sea tuberculosa parece darla. 

En la tuberculosis pulmonar crónica, bien que frecuente 
la reacción, no se presenta siempre; en general, sólo apare-
·Ce en los períodos avanzados de la enfermedad, cuando ya 
son fácilmente apreciables los siguos ele ulceración; por lo 
que no hay que contar con ella para el diagnóstico; pero 
sí tiene una importancia de primer orden para el pronóstico. 

Para Erlich, la tuberculosis es rápidamente mortal, 
cuando la reacción aparPce desd(> el principio y persiste 
hasta la muerte. Para Michaelis, todo tísico cuya orina da 
la diazo-reacción, es un tísico avanzado,/, un tísico quien 

rápidamente la. enférmeflad. No hay !'elación 
entre la temperatura y la diazo-reacción, que puNle encon-
trarse muy marcada en tuberculosos a pi réticos y en la orina 
de enfermos con signos estetoscópicos mu.v ligeros; pero 
aun en estos casos, la persistencia de la. diazo-reacción es 
señal de un pronóstico muy grave; los enfermos que la pre-
sentan deben excluírse de los establecimientos en que se in-
tenta la cura metódica de la tuberculosis, y en es¡ "'cial de 
Jos sanatorios. No hay un solo tísico que en el últill -') perío-
-do no presento Ja diazo-reaccióu. J_;a falta de la reacción 

• 
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en un tuberculoso avanzado permite asegurar que la muer-
te no es inminente y que vivirá todavía muchas semanas. 

El sarampión da la reacción de Erlich en 90 por 100 
de los casos, lo que lo diferencia de la rubeola y de la sue-
ta, que jamás dan reacción positiva. Cuando hay dudas en-
tre una laringitis consecutiva al sarampión y una difteria 
laríngea, la reaeción positiva indica que se trata de saram-
pión, porque en la difteria es excepcional. 

t En la fiebre puerperal se encuentra con frecuencia la 
reacción, y en el 30 por 100 en la pulrnonia franca y la es-
carlatina 

En las siguientes enfermedades se presenta muy excep-
cionalmente la reacción: erisipela, difteria, gripe, reuma-
tismo articular y neoplasmas malignos ; en este último caso 
aparece en el período caquéctico y es signo precursor de 
muerte. 

La anterior reseña indica que la buscada de la reac-
ción en la cama del enfermo, puede servir de guía para esta-
blecer algunos diagnósticos difíciles. 

VARIEDADES 

Homenaje al Profesor Fo1wnier. Los discípulos del Pro-
fesor Fournier han resuelto uua medalla, con 
moti Yo de su separación de la, cátedra de clínica del Hospi · 
tal San Luis, al terminar el ailo escolar de 1901 1902. 

Ley sobre alimentaci6n de los niños "Mientras más se 
aleje la alimentación de los niños de la natural, mayores 
serán los accidentes durante su desarrollo.-Guinón." 

Influencia de la alimentación sobre el número y tama?ío 
de los huevos de gallina. Uomo resultado de sus investigacio· 
nes, sobre la influencia 1le la alimentación en el desarrollo, 
ha concluído M. Houssay que las gallinas alimentadas ex-
clusivamente con carue, ponen huevos más grandes y en 
mayor número que las que siguen un régimen granívoro. 
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Veneno de pnteba de los Sakalaves. En las tribus 
ves de l\Ia<lagascar, donde existe ln. costumbre de hacer una 
especie de juicio de Dios, que consiste en hacet· tragar á un 
acusado que quiere demostrar su inocencia una dosis <le vene-
no; si no muere, se proclama su inocencia. El producto tóxi-
co de origen vegetal que se usa en estos casos se llama Tan-
ghin de Menabé y es extraído de un vegetal que, según 
Heckel, es el M6nabea Venenata. 

Temor á los microbios. Por disposición del Ministro del 
Tesoro de los Estados Unidos do Norte América, confirmada 
por un Juez, se obligó á Thomas Boden, qne acababa de 
llegar de Europa á New York, á que se reembarcase, por 
ser tuberculoso ; corno consecuencia de esta decisión, todos 
los tuberculosos que lleguen á América, si se les reconoce 
como tales en el momento de saltar á tierra, ser{tn reembar-
cados en el buque que los ha traído á expensas de la Com-
pañía de Navegación. 

Las Gelulas. Las gelulas son cápsulas gelatinosas que 
sirven para la administración <le los polvos medicamento-
sos; son ya de uso corriente e11 los Estados Unidos, se tra.-
gan fácilmente, y son de nua l'lolubili:la.u uHi.s perfecta en 
los jugos uigestivos que las obleas . ( ' 'achets) 

El C()rsé ·recto por delante es un fi.j·¡dm· del riiión. Goelet, 
de New York, dice que el corsé recto por delante, tan popu-
lar hoy entre las mujeres, es el mejor aparato para fijar el 
riílón móYil, porque leYanta el abdomen aumentando al mis-
mo tiempo su presión interior, porque no hace presión directa. 
sobre el riiión, y porque puecle e por la misma enfer-
ma cuan<lo se ha. indicado el modo de hacerlo, que es el 
siguiente: el 111édico lP euAeüará. primero á reducir el riüóu 
estando acostacla, después se pondr(l el corsé mietitras está 
sobre la espalda en semi-opistótonos, empezanuo á ajus-
tarlo por el broche wferior, empujando Hl abüomen ltacia 
arriba, {L medida que se van ajustando lo.s broches de abajo 
para arriba.. Los síntomas <Jne <lepeuden de la moYilida.d 
uel riílón se acaban, lo mismo que los ataques de cólico 
renal, uebiuos á. la congestión ó (t la hidronefrosis. Este tra-
tamiento tenura siempre la más cordial aceptación por la en-
ferma. Es curioso que la enfermedad á la moda, se cure con 
el corsé á la moda.-M edical Times. 

• 
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ENFERMEDADES de tos RIÑONES y de la VEJIGA 
GOTA, DIABETES 

E· LE 
ENFERMEDADES del HIGA DO y del APARATO BILIARIO 

L 
ENFERMEDADES del ESTÓMAGO y del INTESTINO 

Desconfíese de las Falsificaciones. 

Las solas oerdaderas Pastillas de Viclly son /as 

PA 
Las solas fabricadas con las Sales realmente extraídas de las Aguas 

de Vicby de los Manantiales del Estado, en los laboratorios de la 
Gompañ1a arrendataria vendidas en cajas metálicas selladas: 

5 francos, 2 francos, 1 franco. 

e 
para preparar el Agua digestiva artificial 

1 La cnja 25 paquetes .. 2 fr. 50 1 La caja 50 paquetes. • . 5 fr 

i¡ '"" . 
1! preparados con las Sales Vichy-E s tado 
j¡_ comprimidos 2 francos. 



de Copaibato de Sosa 
EL 

:más eficaz 
en todos los períodos de la enfermedad . 

de eructos ó de náuseas; 
tolerancia perfecta de las vías digestivas. 

D6s1s : 3 á i 2 Cápsulas al día. 

Exíjanse la F""irma de ( 
y al Sello de la "UN ION des rABRIOANTS". 

FUMOUZE-ALBESPEYRES, 78, Faub• S'-Denia, Paria. 

EL VEJIGA NTE mAs EF/C,1Z · ···- - · 
único empleado en los Hospitales militares 

R)ara evitar las imitaciones, se debe prescribir : 
VEJIGATOR!O DE ALBESPEYRES · 

-;. exijir la FIRMA DE ALBESPEYRES . .· 
en cada cuadrado de 5 centímetros. 

FUMOUXE•ALBESf:'EYREB, 78, Faub• S'-Denis, PARTS 
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FACULTAD DE CIENCIAS NA1.'URA.LES Y MEDICINA 

Secreta?·[a de la Facultad de Ciencias Natut·ales y Medicina 
de Bogotá-Bogotá, 7 de Junio de 

Sres. Catedráticos de la Facultad. 

De orden del Sr. Rector remito á ustedes la resolución 
siguiente, con el fin de que se impongan de su contenido. 

Soy de ustedes atento servillor, 
RAFAEL GONZÁLEZ PARDO. 

RESOLUCIÓN NÚMERO 117 

sobre •uspensión temporal de la Faculta:! de Medicina y Ciencias Naturales 
de Bogotá. 

El Ministro de Instl·ucci6n Pública, 

Autorizado por el Excmo. Sr. Vicepresidente, Encar. 
gado del Pouer Ejecutivo, y por motivos flspeciales de or· 
den público, 

RESUELVE: 

Suspéndese temporalmente la Facultad de Medicina .Y 
Ciencias Naturales de Bogotá. 

EL Ministro dispondrá lo necesario á fin de que el ser· 
vicio médico de los Hospitales se preste de modo convenien· 
te, y empleará el tiempo de la suspensión de estudios en 
preparar la reorganización de la Facultad, separándola de 
la Escuela especial de Ciencias Naturales, como lo exigen el 
interés de las wismas ciencias y el de la disciplina. 

Comuníquese y publiquese. 
Bogotá, 5 de Junio de 1902. 
Por el Excmo. Sr. Vicepresidente de la Republica, el 

Ministro, 
JOSÉ JOAQUÍN CASAS. 
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República de Colombia-Rectorado de la Facultad de Ciencias 
Natu,rales y Medicina de Bogotá-Número 670-Bogo-
tá, 7 de Junio de 1902. 

Sres. Profesores y Practicantes del servicio médico del Hospital de San Juan 
de Dios. 

Por resolución del Sr. Ministro Instrucción Pública 
se suspende temporalmente la Facultad de Ciencias Natura-
les y Medicina de Bogotá. 

En virtud de resolución posterior el Sr. Ministro me ha 
ordenado comunique á los Profesores y Practicantes encar-
gados del servicio médico del Hospital de San ,Juan de 
Dios que deben continuar prestando únicamente el servicio 
médico mientras se reorganiza la Facultad. 

El Rector, NICOLÁS OsaRIO. 

EL DR. JOAQUÍN LOMBANA 

llegó á esta ciudad el 9 del presente, después de haber per-
manecido tres años en Europa, acompaiíado <le su familia. 
Durante esta época, que dedicó á seguir los progresos diarios 
d8 la Medicina y de la Cirugía, ha visto morir á su suegro el 
Sr. Dr. Pérez, {t una hijita <le tres años de edad, víc-
tima de la difteria, y á su concuüauo el Sr. Wesuer Esser. Do 
B arranquilla no pudo subir el río acompañando á su fami-
lia, la cuál, durante este viaje, tuvo que detenerse en Villeta, 
por haber sido atacada de fiebre amarilla la Sra. Virginia 
Pérez de Pérez, su cuñada, que sucumbió á los cinco días 
de haberse enfermado. 

Gilles de la Tourette, médico eminente y distinguido , 
discípulo de Charcot, se ha vuelto loco y está en uu asilo. 

El Dr. Schenk de Viena, anuncia que ha perfeccionado 
tanto su sistema para determinar el sexo de un niño, que 
puede hacerlo con infalible certeza. • 

ESTADÍSTICA DE NACIMIENTOS 

Nacimientos e u el mes de Mayo de 1 
V aro n es . . . . . . . . . . • • • • . . . . . . . . . . . . . . 113 
Mujeres...... . . . . . • . . • . . . . . • • . . • . . . . 88 

201 
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Ca11furato de piramidón. Esta sal cristalizada y soluble M! obtiene luciendo 
reaccionar el ácido canfót ico sobre el piramiclón, según su peso molecular. Hay 
una sal ácida y una neutra. El piramidón es un excelente analgésico y "ntitér-
mico, cuy e efecto es tres veces superior al de la :mtipirina y de mayor duración; 
pero tiene el inconveniente de provocar sudores abundantes, por Jo cual se le h& 
asociado al ácido canfórico, c¡ue es un activo antihidrótico. Los experimentos en 
10s animales tlcmostrado que los canforatos de piramidón, y en particular el 
ácido, son poco tóxicos; se necesitó admini>trar 0,20 gr3mos por kilogramo para 
matar un conejo. En los animales tuberculosos hay un decenso bastante marcado 
ele la tempetatura después de su administración. Apoyándose en los datos ante-
riores Lyonnet y han el canforato de piramidón á qnince 

• tuberculosos febri ci tantes con abundantes f.ndore>, á la dosis de un gramo diario, 
dividido en dos obl eas; después de la absorción del medicamento casi todos lo,; 
enfermos tuvieron tl'ta sensación de bienestar muy not-tblc, con una haja bien 
marrada de la temperatura, sin yue ninguno se quejara de sudor; lubie nd<• dismi-
nuido este síntnma en los que lo tenían; con rarns excepciones, el piram i d6n es bien 
soportado, y cu:JIHlo se qnicra uua acción anth;udoral n1ás Illi.HCatl.a bastará agre-
gar á cada oblea de canforato, cierta cantidad de ácido canfórico. Tambien puede 
administrarse el canforato de piramidón en poción, porque es muy soluble. 

Chvol. Es un lfqnido claro, amarillento cuando está en gran volumen. Es 
un:L soluci6n de resinas duras y aceites grasos en una tne7.cla de éter ele bajo punto 
de ebullición, y de :.lcohol. El chirol sirve para proteger la3manos de los cirujanos 
t•n las operacioue3 y <'n los pata esto aconseja Kossm :m proceder 
del modo siguiente: se purifican y desinfectan las manos lo más posible por al-
guno de los 1uétodos usuu1cs, dcsput!s de scc:trlas cuidadosatnentc, se tnojnn du-
rante segundos en el t:hirol, separando los dedos y moviéndolos bien en 
el líquido, encogiéndolos y alargándolos; cuando la mano se ha secado al aire, 
d c:hirol forma una capa delgada y elástica suficientemente resistente. Para qui-
tarlo ba>ta liii lavado de corta duración con alcohol, y engrasar h mano con 
cold-cream, ó un producto análogo. El b arniz de chirol tiene las siguientes ven-
tajas: las manos enguantaclas ;,e y traspiran de un.t rnonera ex agerada, 
la Ut":·-ttcza v \ :1 ñrrncza tacto, di..;tninuvcn cuando se 
trat.L d·e c.-.tos in cnnvenicntes guantes de lgados, se corre el pe-
ligro de que se rompan, y dejen esc:;par el sudor lleno ele hacterios, que infecta-
rán el campo operatorio; y aun cnnudo no &e desgarren se hacen porosos cuando 
son muy delgados, y •lejan siempre escapar los bacterios. Con el chirol se llenan 
todas las indicaciones de los guantes, sin uinguno d e sus inconvenientes. 

Clm·al-orthoformo. El orthofonno que se ha empleado con éxito como 3nes-
local, y poderoso antiséptico, ha sido combinado c n n el cloral, formando 

cornpue•tos insípidos ele una acción hinóptica muy fuert": esta sustancia se pre-
senta bajo el aspecto de pequeíins amarillas f <í ·ilmente pulverizables, 
escasamente'solubles en el agua, muy solubles en el alcoh.•l y ellíter. Calentando 
estas sustancias con los ácidos minerales extendidos, se se¡;.lra el cloral. 

Eosolato de r¡ui11ina. Sal neutra ele quinina de la tris u\ foacet) \creosota ; esta 
sal por A. G. Cipria ni, como un agente t•ficaz contra el palu-
dismo; la fórmula siguiente ha dado result,ldos satisfacl.,rios, especialmente en 
13 malaria crónica ó reciente, y en la cnqncxia y h ancmi:. maláric3.s. 

Eosolato d" quin: na..... • .... ....... ............ .... , f a. "'· 
Hierro reducido • • .• . ....... , ....••• , •••. , ••.•.... ( O, 5 
S; u!_ fato de ....................................... [ a. 
Actdo arsemoso .. .. . . • • . . . . .. ... .. . • • ... . .. .. . . .. .. . • • . • . . O. 
Extracto de genciana.,. . .•••. , • • .... .. ... • • ............ ... C. 
M. H. 50 píldoras. 

a. 
1-
s. 

que tomarán Jo, aclultos á la dosis de dos píldoras, tres veces por día; las pcrso-
nss jóvenes una J•Í' ·lora cada vez, á la hora de las cJmidas; los niños una ó dos 
pfldoras según 1 a etlad y las circunstancias. 

(Del Formulario Bocquill6n-Limousifl), 



4:80 REVISTA :MÉDICA DE BOGOTÁ 

CUADRO de la mortalidad en Bogotá en el mes de !tlayo de 1902 

11 1 

1
1 "' 

"' .., 

U) ·: Ul o e:! w::.< < c.. 
b 3 < o <te ::::;:;;; z z f.J'. tn 00 u-;;¡::<; 0.. ;:¡::: ... 

---
tifoidea ...... . 15 3 1 1 20 ... 3 .. . 1 ··· lO 21 .. ·• · ··· 3 .. 

F.ri,ipela.............. 1 .... J 2 . .• ·· ..... 1 l •· .. ... ...... 1 
Vn·uela ...... .... ... . .. 3 6 .¡. 2 15 . . . • . .. 15 ..... .. .. . . 

3 : :: "j ; ·:. 1 J... ·'l¡ ::1:1 "2 :::¡::: ::: ::. ::: ::: 
Tuberculosis ...... . . . u 7 1317-- - 12 31 _ ó 1 . . . ........ 1 
Cáncer. . . . . . . . . . . . . .. H • • 9 .. . 1 ·.. 7 · · · · .. . . . 1 
At1ep'>ia............ 3 3 6 1 1... 3- ... .. ... .. 
Sffili' ... ... .. . . .. .. .. . 3 1 ·} .. .. . l 1 . . 1 ... .. . ... . . .. . 1 
Alcoholi>mo .. . ... ... 1 .. .. .. .. ··· 1 ..... . 
Uremia.............. l .. . . • . 1 ..... . ... .. 

:: .. 2 '3 .. 2 ¡¿_:: "j :: .. ··· 1 
Angina de pecho.... 3 .. ·' ... . . .. 1 1 . .. . . -- .... . .. . 
G a ,.g,eua ........... 4 1 - l 6 .. -,A} 1 · ···1-- -¡ 4-··1 --· ·-- .. . 
N eun1onfá ....... !l¡ 8 u :.! --- r./(1. 2 :.! 2 1 6 2

1 
... • ..... . 2 

Bron<·oll eumon í a . ... 6 3 2 2 ... 1 <¿ f--· .. 1 1 ..... . .. ... 1 1 
Bronquitis ........... J •• 1 l 3 l .. , .. ¡.. : ... ··· ¡' ··· ...... 1 ; : ; , Li ; . ; . ;: , , f ( 1 

J.i .. . .. 2 ;¡::: ··1·: -¡:: :1·: . .. ::. ::. 
E11teritis.. ... .. .. • .. . (i 5 8 9 2!l 1 5 l 1 2 .. 12 · . .. . . 1 1 1 
Disentería ........... 2b 6 6 ,, 43. 7 4 2 ·1" 22 2 11.. . 3 . . 
Hep <. titis............. . S J.. 9 1 1.. 1 11.. . 1 1 

: !_,1 2 3 ·¡ ¡::: ·: 1 .. . 
CDI,gestióll cerebral. 1 :.i 3 ... . .. .. l ... 1 ... ¡... . .. .... , 
Miel.tis ...... ......... :l ·.;

1

•

5
. 2 l ... .. --- ¡ 1 .. . ... --- .. 

1 --¡ .. ¡
1

r.1 
1 .. ¿_ --¡ "il f ::: ·· ·:· ::r: ::· 

Por parto prematuro .. 1 . . . 1¡--- 1 ·· ...... 1 •• • •• .. . ¡ .. . ... 
A>fixia............. .. -- ll .. .. ... 1 .. . 

.. . .. . .. . .. . . 2 . . . . . • 3 ... . . . . 3 ··· . . 
..... . 1 • ·1 1 , ... • • . l · ·· · · · 

A -fixia........ ... ..... .. ...... 3 3 ... .. . . 1-- 1 ... J .. .. ........... .. 
J ¡ 

Tolo'" .. . . ... :: :: :¡¡ 

ENFERMEDAD ES 

Bogotá, Mayo 31 de 1902. 
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, .................... . •• ¡ Q\\AS G\ '-- DE.'ODUBO DE HIERRO INALTERABLE /Jo e { Aprobadas por la Academia de . -
pARis 

• • • • • • ·• • • • • • • • • • ·4 

Medicina de Paris, incluidas en 
el Formulario farmacéutico ofi· 
cial francés, autorizadas por el 
Consejo de Medicina de San· 
Petersburgo, etc. 

Estas Pfldoras, dotadas de todas las preciosas propiedades del Yodo y del Hierro, convienen muy 
particularmente para combatir las afecciones tan múltiples y variadas que determinan los gérmenes 
escrofulosos (tales como los tumores, in{a'l'tos, Jw.mores frias, etc.), y contra las que resullan 
los ferruginosos simples. Son eficacísimas contra la Clorósis (colores pálidos), la (flu¡;os 
blancos ), la Amenorrea (menstruacion nula ó insuficiente), la Tísis, la Sífilis constitucional, ele . 
Constituyen, en suma, uno de los agentes terapéuticos mas enérgicos que se conocen para estimular 
el organismo y modificar la debilidad, el linfatismo y ef apocamiento del temperamento . 

ADVERTENCIA:. - El yoduro de hierro impuro ó allerado es un medicamento infiel é irrilante. Como /t' 
l!arantfa de purHza y de autenticidad de las legflimas Píldoras de Blancard, se debe exigir siempre ptan_ 

'' · ...... dt plata reactiva y la firma. cuyo facsímile es adjunto, pnesl a al pié de una etiqueta e 
PIIARMACIEN A PARIS 

• • • • • • • • •• 

CON LAS FALSIFICACIONES 

• • • • • • • • • • • • • • 1\UE DONAPARTE, 40. •• 
, • e ••••••••••••• 

' tl 
- __ lw . 

'11 

- • 1 
1 __ ¿ 



. . E D . 
Los señores médicos pueden tener absoluta 

confianza, tanto en la pure·za de los ingredientes 
como en la perfección con que está hecha la 
Emulsión de Scott. Desde. la primera cucharada 
del frasco hasta la -última, sus pacientes t01narán · 
cantidades exactas y en la propor deseada 
de los ingredientes que entran en ella. 

Cada día amnenta esa confianza que la profe-
sión reposa en nuestro preparado, pareciendo que 
sus méritos se acentúan cada vez nHÍs, á 1nedida 
que se 1nultiplican - y que también 
- las inútiles im.itacion8s que surgen á cada. 
paso en todas partes. 

El fracaso de las imitaciones se debe princi-
pahnente á su defectuosa preparación, pues al 
usarlas, unas veces el paciente toma dosis exce-
siva de un ingrediente y otras de El resul-
tado es que el enfermo pierde un tien1po precioso, 
y en vez de empeora. 

Usese la Emulsión de. Scott de aceite de 
hígado de bacalao con hipofos:fitos de cal y de 
;;osa y no habrá desengaños. Especifíquese clara-
D1ente en las recetas: "En1ulsión de Scott legí-

Oada frasco de la legíti1na lleva la etiqueta 
-; el hombre con el bacalao á cuestas. 

DE VENTA EN LAS DROGUERÍAS Y FARMACIAS. 

- )COTT & BOWNE, Químicos, Nueva 


