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CONSIDERACIONES ACERCA DE LA ETIOLOGIA Y DE LA
PROFILAXIS DEL PALUDISMO

POR JUAN DE D. CARRASQUILLA L.

Para poder fijar mejor las ideas y para darle 4 este es-
crito la mayor claridad y precisiéon posibles, he creido con-
veniente tomar como base para la discusién las conclusio-
nes 6 el resumen de la comunicacién que sobre este mismo

tema presenté al Congreso Médico, en 1893 (1).

PRIMERA PROPOSICION

¢ I—La causa del paludismo es la presencia en la sangre
de un microbio animal, perteneciente d los protozoarios, descu-
bierto y descrito por Laveran, y observado después por casi
todos los microbidlogos en la sangre de todos los paludicos,
cualquiera que sea el lugar de origen de la enfermedad, y con
los mismos caracteres que le senalé Laveran.”’

Todavia en 1893 se discutia esta proposieién, eomo lo

(1) Consideraciones acerca de la Etiologia y de la Profilaxis del Paludismo,
por Juan de D. Carrasquilla L. (Anales de la Academia Naecional de Medicina.
Tomo 1. Entrega primera, pig. 8. Bogota, 1893).

Revista Médica XXI111—4 3
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prueban tanto los trabajos presentados al Congreso como las
discusiones que motivé mi escrito; y esto no sélo sucedia
aqui sino en Europa, como se puede ver por algunas de las
notas que entonces publiqué, en especial la nota 4 de la
péagina 22, la nota L, pagina 36, la nota L’, pagina 69, etc.
La flor de la guadua trausformada en hematezoario ; 1a pal-
mela de Salisbury, que con sus efluvios producia las ter-
cianas; el Bacillus Malarie de Klebs y Tommasi Orudeli,
considerado por algin tiempo como especifico; los vientos
de ciertas regiones 6 la mal’aria ; las sandias y otras frutas
que, comidas por personas sanas, les causaban incontinenti,
sin periodo de incubacion, accesos febriles; todo esto ha
desaparecido hoy 6 tiende &4 desaparecer ante la vealidad,
ante la evidencia de que sélo el microbio de Laveran es la
causa de la enfermedad. De 1880, fecha del descubrimiento
de Laveran, 4 1893, en que presenté mi escrito, reiné prime-
ro la duda y luégo se discutié acaloradamente acerca de la
naturaleza del parasito, sosteniendo muchos autores que las
alteraciones que se observaban en las hemacias de los pala-
dicos eran causadas por la fiebre, negando asi la existencia
del parasito; hoy ya no se discute este punto, el asentimien-
to es unanime, el hematozoario de Laveran esta definitiva
mente aceptado como tal y reconocido como la causa 2inica
del paludismo, de modo que la etiologia de esta infeccion es
indudable, y no habria, por consiguiente, necesidad de insis-
tir sobre este punto si no fuera porque la creencia, profun-
damente arraigada durante siglos, de que es ¢l aire el agente
de transmisién de las fiebres intermitentes, se opone 4 la
aceptacion de los otros modos de contaminaciéon. Todavia,
en 1893, escribia el Dr. Edouard Boinet (1):

¢ Hemos recogido en los hospitales de Marsella cierto
nfimero de observaciones, que pruaeban la absorcién por*las
vias respiratorias del miasma palustre; porque &4 causa de
ser muy barato el aguapié, muchos de los paltidicos no ha-
bian jamas bebido agua en Camarga. También hemos com-
probado en el Tonkin accesos perniciosos en europeo# que
no habfan tomado sino aguas minerales.”

(1) Traitement de la congestion du foi, par Edourd Boinet. Traité de Théra-
peutique appliquée, publié sous la direction d’ Albert Robin. Paris. 1898, pig. 471.
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SEGUNDA PROPOSICION

“ II—FEn Colombia no existe el paludismo en las grandes
alturas que pasen de 2,600 metros sobre el nivel del mar, 6, lo
que viene 4 ser lo mismo, en donde la temperatura media no
llegue & 15° 0., préximamente ; al contrario, en todo lugar
cuya altura sea menor de 2,600 metros, 6 cuya temperatura
pase de 159, existe 6 puede existir el paludismo en una % otra

& de sus mailtiples formas.”

Esta proposicion no ha sido hasta hoy formalmente
contradicha, pues aunque algunos médicos continan soste-
niendo la existencia del paludismo en Bogota, en individuos
que no han estado en climas paladicos, ninguno ha dado una
demostracion satisfactoria. Mantengo esta conclusién mien-
tras no se demuestre con hechos indiscutibles lo contrario.
Reconocida la presencia del hematozoario de Laveran en la
sangre de los palfidicos como la causa ftnica de la afeccion,
basta el examen microscépico de la sangre para dejar corta-
da toda discusién & este respecto.

Con posterioridad 4 la publicacion de mi comunicaciéon
al Congreso, y en apoyo de sus conclusiones, pudiera citar
muchos hechos; mas no lo ereo necesario, siendo tan facil
dar la demostracion experimental. Sin embargo, me permito
citar la opiniéon del Dr. Roberto Koch, quien dice terminan-
temente (1): ¢ La malaria es una enfermedad 6 mas bien un
conjunto de enfermedades esparcidas en todo el globo : sélo
estdn exentos los climas frios....” ¢ La malaria no se en-
cuentra, dice en otra parte, en las montafias 4 partir de una
altura de 1,200 metros, poco mas 6 menos. A esta altura el
clima difiere totalmente del de las estepas y de las costas;
las noches son alli bastante frescas, la temperatura baja 4
15° 0. y aun 4 menos. En el Africa oriental, la malaria reina
en toda la costa, de tal modo que no he podido comprobar
quo haya un punto mAas salabre que otro; parece que las
desembocaduras de los :ios sean las que ofrecen mayor peli-
gro, como el delta del Rufiji; reina también en todo el curso

(1) Observations médicales faites sous les tropiques, par M. R. Koch. Revue
Scientifique, nGmero 26, (Deuxiéme semestre). 4. Série. Tome 10. 24 Diciem-
bre 1898.
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de los rios; es endémica dondequiera que hay pantanos,
pero su lugar de eleccion es el pie de las montafias. El mis-
mo heeho ha sido observado en las Indias, al pie del Hima-
laya, por ejemplo. Alli existe uvna regién donde desaguan
los rfos que provienen de las altas cimas y que forman una
red de laguna pantanosa. Este lugar, llamado Terai, consti-
tuye la region malarica maAs peligrosa de las conocidas. En-
contramos condiciones analogas al pie de las montanas del
Africa oriental ; creo por lo menos poderlo afirmar asi de
las montaiias de Usambara, y supongo que el Vilimandjaro
estd rodeado igualmente en su base por una red de tierras

malaricas.”
TERCERA PROPOSICION

“ I11— La formacién geoldgica, la naturaleza del suelo, la
direccion de los vientos dominantes, la vegetacion espontdnea
6 la creada por el cultivo, en una palabra, todas las condicio-
nes y circunstancias pueden hallarse reunidas en una localidad
paludica y en otra que no lo es, excepto el grado de temperatu-
ra, factor inico que decide de la existencia 6 de la falta de pa-
ludismo.”

Esta proposicién no es mas que una explanacién de la
precedente, y queda, por lo tanto, confirmada con lo expues-
to antes.

CUARTA PROPOSICION

“ 1V —Hl paludismo no es contagioso en el sentido restrin-
gido de esta palabra, pero es infeccioso 6 transmisible por inocu-
lacién de la sangre de un palidico & un individuo sano, en el
cual se manifiesta de los siete d los nueve dias una enfermedad
palidica bien marcada, con la presencia del microbio de Lave-
ran en la sangre.” ’

En el tiempo transcurrido desde la época de mi comuni-
caciéon hasta hoy, se ha venido comprobando cada vez més
la exactitud de esta proposicién, sobre todo desde que se
logr6 demostrar que ciertos insectos pueden, en detengina-
das condiciones, servir de agentes de transmisién de Ia in-

feccibén.
QUINTA PROPOSICION

‘ V—Los esporos del esporozoario del paludismo contie-
nen, como todas las gregarinas, cormisculos 6 gérmenes ence-
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rrados en una edpsula resistente d los agentes exteriores, que
los jugos intestinales descomponen, dejando libre el nuevo sér,
el cual sufre una transformacion intracelular y luégo una
transmigracién que se cumple en el suelo 6 en las aguas de los
lugares que tengan suficiente grado de temperatura.”

Aqui hay un error de clasificacién, y debido 4 ello, una
falsa interpretacién de los hechos, que es preciso corregir 6
modificar en el sentido que reclaman los recientes trabajos
sobre la biologia de las coccidias, grupo de esporozoarios,
al que probablemente pertenece el hematozoario del paludis-
mo y no al vecino de las gregarinas como dice la proposicién.
Aunque este error de clasificacién no tiene en realidad mu-
cha significacion, si se atiende 4 la semejanza de caracteres
de estos dos grupos, si la tiene cuando se comparan sus fases
evolutivas, y, sobre todo, la manera de reproduccién. De
este estudio es de donde se podra quizds sacar alguna luz
acerca de la profilaxis del paludismo, que es el asunto que
mas importa conocer en esta infecciéon.

De los escritos que he podido consultar sobre la evolua-
cién de los esporozoarios, y en particular de los hematozoa-
rios, tomo los siguientes datos (1):

En 1879, Leuckart instituyo6 la clase de los sporozoa en
la rama de los protozoa, y en ella colocé las Psorospermias, 4
las cuales dio el nombre de coccidias. Estas forman un grupo
natural que viene llamando mucho la atencién de zoélogos
y patélogos desde hace algunos afios, porque 4 estos organis-
mos se les ha atribuido influencia en muchas enfermedades.
De ahi han venido 4 resnltar importantes comprobaciones
respecto dela biologia de estos parasitos, y un descabrimiento
de interés considerable, el de una relacién de causa 6 efecto
entre la inteecion coccidiana y el paladismo.

Recientes investigaciones de orden zoolégico han venido
4 esclarecer un hecho capital, su dimorfismo ; hecho que ha
esclarecido al mismo tiempo 6 por 1o menos preparado el es-
tudio de la intervencién de estos parasitos en la economfa
humana y en algunos vertebrados. Se sabe que las coccidias

(1) Coccidies et Paludisme : L’ Hématozoaire du Paludisme. F. Mesnil. Revue
générale des Sciences pures et appliquées. Parfs, 1899. pag. 213
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habitan, durante la mayor parte de su existencia, en muchos
animales, como parasitos intracelulares. Se alojan en las
células epiteliales del tubo digestivo, de los canales biliares
y de los canaliculos renales. Mientras la coccidia vive 4 ex-
pensas de la célula huésped, crece y se multiplica por via
asexuada, y alli produce ciertos elementos, los cuales, cuan-
do han salido de la célula huésped, proceden como elementos
sexuados, dando lugar & una verdadera fecundacién, de don-
de resultan formas de reproduccién, gérmenes resistentes.

Los trabajos de Schneider dejaron establecida sobre ba-
ses solidas la estrecha parentela que une 4 las gregarinas y
4 las coccidias, cuando demostraron: 1.°, que los esporos (spo-
rocystos) de las gregarinas contienen corpasculos falciformes
(sporozoitos) en su interior; 2.°, que las gregarinas, por lo
menos las intestinales, comienzan por ser parasitos de las
células epiteliales del tubo digestivo, como las coccidias. En
el estado actual de nuestros conocimientos, dice Mesnil,
pueden establecerse las dos diferencias siguientes entre las
gregarinas y las coccidias: 1.°, las primeras tienen un creci-
miento en parte extracelular ; las segundas no abandonan
las células-huéspedes sino cuando han llegado 4 su talla de-
finitiva; 2.°, la conjugacion es heterogdmica en las cocecidias,
esogdmica en las gregarinas. Por lo demas, gregarinas y
coccidias constituyen un conjunto perfectamente homogéneo
que se puede distinguir de los otros esporozoarios, que mues-
tran igualmente entre ellos afinidades reales.

En 1880, cuando Laveran anuncié que habia encontra-
do en la sangre de los individuos afectados de paludismo,
el agente de esta enfermedad, como este microbio no se pa-
rece & ninguno de los microbios patégenos conocidos hasta
entonces, no se le asigné lugar en la clasificacién sino hasta
1887, cnando Metchnikoff, confirmando las aseveraciones de
Laveran, lo consider6 como una coccidia. ¥ como el descubri-
miento de Liaveran se hacia en el momento en que los prime-
ros trabajos de Pasteur y de Koch nos revelaban 1a importan-
cia considerable de los bacterios en patogenia, en el momento
en que se pretendia demostrar el papel del Bacillus Malarice
de Klebs y Tommasi Crudeli, este descubrimiento fue aco-
gido con escepticismo por el mundo médico. Por otra parte,
el microbio del paludismo no podia cultivarse en los medios
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artificiales empleados para el cultivo de los bacterios ; no se
conserva en el medio exterior en ninguna de las numerosas
formas en que se le encuentra eu el hombre ; no se conocia
hasta hace poco su evolucién fuera del cuerpo humano;
todo esto hace comprender ficilmente las dificultades que
ha encontrado el estudio de este paréasito, y por qué ha sido
hasta ahora imposible descubrir una profilaxis racional del
paludgsmo.

El descubrimiento que hizo Danilewsky, en 1886, de
hematozoarios, afines de los del hombre, en los pajaros, dio
inmediatamente la espsranza de profundizar la historia na-
targl de estos organismos. Esta esperanza, empero, tard6 en
realizarse, pues hasta 1858 fue cuando vino 4 quedar esta-
blecido sobre bases positivas : 1.0, la significacién y el papel
de los “singulares cuerpos de flagelos;?” 2., el desarrollo
de hematozoarios eu el cuerpo de los mosquitos y el papel
de estos tltimes como agentes de propagaciéon de la enfer-
medad.

Después de analizar las diversas formas del paréasito de
la sangre de enfermos afectados de paludismo, dice el Sr.
F. Mesnil: ¢ Todas las particularidades del parasito palus-
tre, su pleomorfismo, se explican admirablemente en la hi-
pétesis de que es una coccidia : los cuerpos segmentados co-
rresponden evidentemente 4 las formas de multiplicacién
endodgena, asexuada, de las coccidias; la asombrosa plasti-
cidad de estas formas, el nimero variable de las generacio-
nes que preceden 4 la reproducciéon sexuada con gérmenes
durables, que cierran el ciclo evolutivo de la especie. Pero
este nimero de generaciones es mucho mas considerable en
los hematozoarios ; basta para convencerse uno de esto, ob-
servar un enfermo que no haya sido tratado por la quinina
y colocado fuera de un medio paladico; todos los nuevos
accesos de fiebre no pueden ser producidos sino por la mul-
tiplicacién endégena de los pardsitos que existian ya en la
sangre (loc. cit).

Examinando este autor (Mesnil) el hematozoario de
las aves, sefiala la semejanza que tiene con el de Laveran,
Yy agrega : ‘‘ cAbele 4 Metchnikoff el honor de haber llamado
la atencién hacia la existencia, en las coccidias, de un esta-
dio homélogo al estadio de ﬂagelog del paludismo. Por sus
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indicaciones, Simond encontr6 estos flagelos en las coccidias,
¥ puso en evidencia su estructura cromatica, dejando asf
comprobada la estrecha homologia entrevista por Metchni-
koff. En el momento mismo en que Metchnikoff y Simond
desarrollaban sus ideas sobre el papel de los flagelos, en que
Schaudium y Siedlecki establecian, por hechos positivos,
que los flagelos son elementos mascualinos de las coccidias
(microgametos), un autor americano, Mac Callum, hacia ver
igualmente que los flagelos del paludismo representan el
papel de elementos de fecundacién. Segtin este autor, las es-
feras granulosas son cuerpos hembras susceptibles de ser fo-
cundados por los flagelos, es decir, por los elementos & los
cuales su estructura croméitica y su movilidad habian hecho
considerar a priori como elementos machos. Estas observa-
ciones de Mac Callum fueron comprobadas por Marchoux.
Por todas estas consideraciones y observaciones creemos
que hay derecho para concluir que los flagelos son elemen-
tos machos y que debe llamarseles microgametos. Tienen, en
efecto, una estructura comparable 4 la de los mierogametos
de las coccidias; son, como estos tiltimos, movibles; unos y
otros se forman en la superficie de una gruesa masa pldsmi-
ca que se convierte en un reliquat de diferenciacién. Pode-
mos decir, en resumen, que los flagelos del paludismo son
los Ginicos elementos de los protozoarios comparables 4 los
microgametos de las coccidias. Esta semejanza constitnye
pues, un argumento de primera importancia en favor de las
afinidades de los hematozoarios de Laveran y Danilewsky y
de las coccidias.

Con estas citas dejo establecido que el hematozoario del
paludismo debe referirse mas bien al grupo de las coccidias
que al de las gregarinas, como erradamente aparece én la
proposicién quinta. :

SEXTA PROPOSICION

¢« VI—No puede, por esta razén, adquirirse el palydismo,
sino por la introduccién ¢ las vias digestivas del organismo
humano de los gérmenes en cierto estadio de su ciclo evolutivo.’
Esta proposicion peca por lo absoluta, habiéndose lo-
grado ya en los Giitimos afios demostrar que cierta clase de
insectos pueden, en determinadas condiciones, produeir la
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infeeci6n malirica inoculando el germen con sus picaduras,
lo que antes no pasaba de ser mera presuncién. Existe, pues,
otro medio de adquirirse el paludismo, distinto de la intro-
duccién del germen 4 las vias digestivas. Reconozco mi ye-
rro en cuanto 4 excluir en abselato uno de los medios de
contaminacion ; pero sostengo que la picadura de los mos-
quitos no es el inico modo de transmisiin de la enfermedad,
& que la infeceién por las vias digestivas representa papel
importante en la propagaeion de la enfermedad.

Este es, en mi concepto, el punto delicado, dificil de re-
solver, y, al mismo tiempo, el mas importante tratandose de
la profilaxis del paludismo.

Admiten los antores que los elementos que se encuen-
tran en la sangre de los paladicos pueden dividirse en dos
categorias: 1.%, cuerpos en wvia de evolucién, cuyo ciclo se
cumple completamente en la sangre del hombre y del pé4ja-
ro, y acaso corresponde & los accesos febriles ;—estos ele-
mentos se multiplican por simple divisién, sin enquista-
miento previo (cuerpos segmentados); la persistencia del
parasito durante un tiempo muy largo, fuaera de los focos
de infeceion, queda asi asegurada; 2.2, cuerpos sexuados—al
estado de suspensidn de desarrollo ; éstos son, en potencia,
los unos macrogametos, los otros mierogametocitos, para em-
plear la expresién de Grassi y Dionisi. Estos elementos no
pueden evolucionar sino fuera del cuerpo del hombre 6 del
péjaro, cuando una circunstancia fortuita se produce. Si esto
no sucede, ellos se quedan sin desempefiar su papel ; el glé6-
bulo que los contiene se rompe, y al cabo de algtn tiempo vie-
nen 4 ser presa de los fagocitos. No obstante, 4 1o menos en
el hombre, existe una forma que no es atacada por el fago-
cito: es la media luna, 4 la cual, sin duda, la protege su
envoltura quistica. De este modo, ella es capaz de esperar
muy largo tiempo la circunstancia que le permita evolucio-
nar. Y no podemos prescindir de hacer la comparacién con
los nematodos j6venes 6 distomas que se encuentran en-
quistados en el cuerpo de ciertos animales, los que no sufri-
ran una evolucién ulterior, no se tornaran adulios, sino cuan-
do su huésped sea comido por otro animal, generalmente de
especie determinada. Luego la media luna es una forma
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sexuada enquistada ; el cuerpo de flagelos representa cierto
nmero de microgametos adheridos 4 la masa citoplasmica
que les dio nacimiento.

Sentadasestas bases, paso4 examinar la llamada por Koch
Teoria de los mosquitos. La teoria de la evoluciéon del hema-
tozoario humano en el mosquito ha sido defendida sobre todo
por Patrick Manson, el sabio inglés que hizo conocer el des-
arrollo de la Filiaria sanguinis hominis, 4 partir del hombre,
en el cuerpo del mosquito. Uno de sus alumnos, el mayor
Ronald Ross, del servicio médico de la India, traté de encon-
trar los estadios del hematozoario en el insecto. Comprobé
desde luego, que en el estomago de un mosquito nutrido con
sangre paltidica que contenia numerosas medias lunas, los
cuerpos en flagelos aparecian en cantidad mucho mas consi-
derable que en el medio exterior. Es, pues, verosimil que las
fecundaciones sean alli frecuentes y que los macrogametos
fecundados son el punto de partida de la evolucién, la cual
pudo observar Ross en sus detalles esenciales; sus observa-
ciones fueron hechas sobre todo en pajaros (en particular en
gorriones) de las inmediaciones de Calcuta. Comprob6 que,
para llegar 4 resultados positivos, debia operar con cierta
especie de mosquitos que é1 llama Moustique gris ; es la mis-
ma especie que, segiin Manson, desempeiia papel en la evo-
luci6n de la filiarosis. Si 4 estos mosquitos se les hace chu-
par sangre de péjaros que contengan en la suya formas Pro-
tosoma, se observan, de 24 4 36 horas después de la operacion,
en la pared muscular externa del intestino medio, pequenas
esferas de 67 u de diAmetro préximamente, con un contorno
muy neto,y en su interior, pigmento del todo idéntico al
pigmento palidico. Otros mosquitos, nutridos en las mismas'
condiciones, pero sacrificados, dos, tres. .. ocho dias después,
muestran esferas semejantes, pero cuyo volumen va aumen-
tando continuamente ; al mismo tiempo el pigmento desapa-
rece; las paredes se tornan mas espesas; la esfera llega fa-
cilmente 4 60 y aun 4 70 » de diAmetro. Esta evolucion dura
de 6 4 7 dias, en la estaci6n calida, dos semanas y m4s en la
estacion fria de la India. Al fin de este periodo, las esferas
hacen hernia en la superficie del estémago, en la cavidad del
cuerpo del insecto, y su contenido se divide. Prodiicense en
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8u interior, segin los casos, dos especies de elementos:
Lo, filamentos gérmenes (germinal threads), cuerpecitos de 12 4
16 p de largo, muy delgados, puntiagudos en las dos extremi-
dades, muy delicados ; 2.°, cuerpos obscuros de talla bastante
grande, mas 0 menos encorvados, y muy resistentes (black
gpores de Ross). Estas dos clases de organismos se esparcen,
después de la ruptura de las esferas que los produjeron, en
la cavidad del cuerpo del mosquito. Estos hechos fueron es-
tudiados por Ross de una manera inatacable. Aqui las esfe-
ras pigmentadas representan evidentemente organismos pa-
rasitos del mosquito ; y es claro que provienen de los Proto-
soma de los pajaros. Las estadisticas 4 este respecto hablan
claro: de 245 mosquitos nutridos de la manera indicada, 178
6 sea 72 por 100 mostraron las esferas; 249 insectos de la
misma especie, nutridos en pajaros sanos, 6 con formas Ha-
leridium en la sangre, no presentaron ningdn cuerpo pig-
mentado. Ross logré, pues, comunicar 4 los mosquitos los pa-
rasitos de los pajaros; pudo igualmente hacerlos pasar de los
mosquitos 4 los pajaros. Todavia hizo m4s: encontré los fila-
mentos gérmenes esparcidos en la cavidad sanguinea del in-
secto, en las gruesas células secretantes de glandulas que 6l
reconocié que son glandulas venimosalivales del mosquito,
cuyo canal desemboca en la base de ciertos estiletes de la
trompa. Dej6é asi bien establecido un punto esencial, 4 saber :
que los gérmenes llegan 4 las células de la glandula y que
de alll ecaen al canal. Facil es ahora suponer que son intro-
ducidos bajo la piel del pajaro, con el contenido de la glan-
dula, cuando el insecto le pica. Para saber si estos filamen-
tos gérmenes eran capaces de producir la infeccién del paja-
‘ro, Ross eligi6 28 gorriones sanos, sin hematozoarios, los
expuso toda una noche & las picaduras de mosquitos nutri-
dos con sangre de pajaros que contenian Protosoma, desde
un tiempo tal que sus glandulas salivales deberian contener
filamentos gérmenes. De los 28 gorriones, hubo 22 que mos-
traron, después de uu periodo de incubacién, de 5 4 9 dfas,
Protosoma en la sangre. El primer dia de su aparicién en la
sangre, los parasitos son excesivamente raros, pero aumen-
tan rapidamente en ntimero tanto que algunas veces se en-
cuentran hasta 60 en el campo de una lente de inmensién
homogénea. La mayor parte de los pijaros sucumbieron ; los
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sanos conservados en el laboratorio, libres de las picaduras
de los mosquitos, no presentaron nunca hematozoarios. En
fin, Ross not6 dos hechos interesantes : 1.°, los mosquitos nu-
tridos en gorriones enfermos son capaces de infectar péajaros
de otra especie, por ejemplo, cuervos; 2.0, los gorriones con
débil infecci6on natural de Protosoma, pueden mostrar, des-
pués de picados por mosquitos preparados, un nuevo acceso
de hematozoarios, pero siempre mucho menos intenso que el
de los gorriones previamente sanos. Queda, pues, demostrado
que los mosquitos son capaces de inocular los hematozoarios
4 los péjaros, y que son los filamentos gérmenes probable-
mente los agentes de la transmisién.

Respecto de los black spores s6lo se sabe que permanecen
sin alteracién en el agua durante largo tiempo, que son qui-
z4 gérmenes de resistencia. IZ1 papel de los mosquitos en el
paludismo humano est4 igualmente bien establecido: Ross
llegé 4 probar que ciertos mosquitos, de alas pintadas, pre-
sentan esferas pigmentadas cuando se les nutre en enfermos
que tengan medias lunas en la sangre. Ultimamente, Grassi,
Bignami y Bastianelli han llegado 4 los mismos resultados;
han encontrado estadios de filamentos gérmenes y de black
spores. El mosquito en que se cultiva el hematozoario huma-
no es el Anopheles Claviger F. 6 A. Maculipennis Meig. Hase
logrado comunicarle el paludismo 4 personas sanas hacién-
dolas picar por mosquitos traidos de localidades paladicas.
De estas observaciones emanan hechos importantes, 4 saber:
que todos los mosquitos no son aptos para ser agentes de
inoculacién ; una especie 6 un pequeno namero de especies
cultivan el hematozoario de los pajaros; una 6 muchas otras
el hematozoario humano. Queda, pues, demostrado que ‘el
mosquito le puede tomar al hombre el hematozoario de Lave-
ran é inocularselo luégo 4 una persona sana. El célebre ex-
perimento de Manson, no sélo dejé fuera de duda esta ver-
dad, sino también vulgariz6 su conocimiento por la resorfan-
cia que tuvo, y los innumerables experimentos que después
se han seguido haciendo, han corroborado todos la exactitud
del hecho, el cual puede considerarse hoy como una verdad
demostrada experimentalmente y coustituye lo més notable
que en materia de paludismo se ha cumplido en las dos 1l-
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timas décadas del siglo pasado. El descubrimiento del hema-
tozoario de Laveran, corroborado después por todos los que
lo han querido estudiar, dejé definitivamente establecida la
etiologia del paludismo, y ademas permiti6 fundar el diag-
néstico de una manera evidente y segura, lo que en muchos
casos es de inmenso valor para el tratamiento; el hallazgo
de hematozoarios parecidos al de Laveran en la sangre de
los pajaros y posteriormente en otros vertebrados, como los
reptiles, facilito el estudio biolégico de estos esporozoarios y
condujo finalmente al descubrimiento de la existencia en los
insectos del hematozoario humano y 4 la comprobacién del
papel que éstos representan como agentes de propagaciéon de
la enfermedad, abriendo asi una nueva via 4 la profilaxis,
fandada en hechos reales comprobados experimentalmente.
La profilaxis del paludismo debid, pues, entrar en una nueva
via : es necesario desde luego ponerse al abrigo de los mos-
quitos y evitar con cuidado sus picaduras en los lugares pa-
ladicos, y, ademés, procurar la destruccion de estos insectos,
obrando principalmente sobre sus larvas.

Pero, j;la picadura del mosquito es el solo modo de in-
troducecién del pardsito en nuestro organismo? Asi lo cree
Ross, pero esto no estd demostrado. ; No serda posible que
los black spores, cuyo papel no se conoce todavia, después
de haber sido introducidos en nuestro tubo digestivo por el
agua que bebemos, no evolucionen como parasitos que se
encuentran en seguida en la sangre ? ¢ La nueva teoria de la
inoculacion, dice Mesnil, no debe hacer rechazar, sin otra for-
ma de proceso, la vieja teoria hidrica, en favor de la cual abo-
gan tdntos hechos que parecen haber sido bien observados.”

Grassi y Dionisi, fund4ndose en observaciones recientes,
consideran el parasito del paludismo como un sér cuyo ciclo
evolativo presenta dos generaciones que se suceden, la una
en el hombre, que vendria 4 ser el huésped intermediario, la
otra en el mosquito, que seria el huésped definitivo. El hom-
bre y el mosqaito representarian respectivamente el mismo
papel que el carnero y el perro en la evolucién del cenuro.
Tendriamos asi el primer ejemplo de esporozoarios que ne-
cesitasen para cumplir su desarrollo de dos seres vivientes.
Est4, en efecto, perfectamente demostrado que las gregari-
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nas, las coccidias y las mixosporidias no tienen necesidad
sino de un animal huésped. Este seria, pues, un hecho bio-
légico interesante ; pero la necesidad de dos huéspedes para
los hematozoarios del hombre y de los pajaros no parece es-
tar en relacion con ciertos hechos conocidos. Se sabe hace
algtn tiempo que el paludismo existe al estado latente en lu-
gares inhabitados. Es, pues, probable que alli el parasito se
propague indefinidamente de mosquitos 4 mosquitos, y enton-
ces el ciclo se cumpliria Gtnicamente en el mosquito. Por otra
parte, numerosos hechos demuestran que el hombre no basta
para un ciclo completo del hematozoario de Laveran. Llega-
mos, pues, 4 esta conclusién, que el mosquito es el huésped
normal del hematozoario del hombre y de los p4jaros, que 61
puede cumplir alli toda su evolucién (excepto tal vez la ma-
duracién de los esporocistos), y que en los vertebrados su-
periores, es un huésped ocasional. Esta manera de ver fue
formulada ya por Manson y Laveran.

3 Como se hace la infeccién de mosquito & mosquito ¥
Quiza los black spores de Ross, después de haber caido en el
agua, en cuya superficie muere el mosquito, son capaces de
contener las larvas. Tal vez también los huevos del insecto
infectado contienen ellos mismos los gérmenes del parésito,
como sucede con las garrapatas en la fiebre de Texas; y es
posible, en este caso, que los filamentos gérmenes sean los
agentes de transmisién. Pero éstas no son aun mas que hi-
po6tesis demasiado vagas.

Volviendo 4 las coccidias, las formas en que se presenta
el hematozoario en la sangre del hombre y de los péjaros,
son facilmente homologables, las unas (cuerpos segmenta-
dos) a las formas de multiplicacién asexuada de las coceidias,
las otras (gruesos parasitos granulosos de los pajaros,-para-
sitos claros que dan cuerpos de flagelos y cuerpos semiluna-
res) 4 sus elementos sexuados. Hay en esto semejanzas en
extremo estrechas, y las diferencias pueden simplemente deg
pender de adaptaciones &4 células huéspedes muy diferentes
(gl6bulo sanguineo, epitelio intestinal). En las coccidias el
elemento fecundado da nacimiento, sin nuevo periodo de cre-
cimiento, 4 formas de reproduccién. En los hematozoarios
no parece que sea asf, sino que haya crecimiento en la pared
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del tubo digestivo del mosquito ; pero es dificil seguir mas
lejos la comparacién. Ross dej6 indiscutiblemente estable-
cido el papel de los mosquitos, pero el estudio zoolégico y
citolégico de los estadios que 61 vio en los insectos estd atin
por hacerse. Tal vez los black spores son los homdlogos de
los esporocistos de las coccidias. En cuanto & los filamentos
gérmenes es posible que no tengan sus representantes en las
coccidias. A pesar de estas incertidumbres, se sabe ya lo bas-
tante hoy dia para afirmar que los hematozoarios no tienen
parientes méis préximos que las coccidias, 4 las cuales estan
intimamente aliados. (Mesnil).

Demostrado ya que el mosquito es capaz de dar, por
inoculacién, el paludismo al hombre, es preciso admitir que
el parasito sufre una evoluciéon en el interior del insecto,
puesto que se sabe que para conferir la enfermedad es pre-
ciso inocular, debajo de la piel 6 en una vena, una cantidad
de sangre muy superior 4 la que puede transportar el in-
secto. Asirazonan los que sostienen la ¢ teoria de los mos-
quitos ” considerada hipotéticamente, excluyendo todo otro
medio de contaminacién como causa del paludismo. El Sr.
A. Dastre (1) dice: ¢ Sin conocer en nada los caracteres par-
ticulares del hematozoario del paludismo, el solo hecho de
vivir y multiplicarse Ginica y exclusivamente en la sangre,
hace posible y verdadera la transmisién de la enfermedad
de hombre 4 hombre, por transfusién de este liquido. La ex-
periencia lo ha confirmado: si 4 un individuo sano se le in-
yecta la sangre de un paladico, se le comunica al mismo
tiempo la fiebre intermitente ; pero es necesario, para esto,
introducir una cantidad de sangre bastante considerable.
Las aves se prestan mejor 4 los experimentos de este género.
El hematozoario introducido en las venas de esta manera
no se multiplica alli, sino ecuando la sangre introducida esté
en suficiente cantidad. No se inocula por simple picadura,
como sucede algunas veces en las enfermedades bacterianas,
por mas que, aun para estas mismas, el éxito de la inocula-

(1) E! hematozoario del paludismo por M A. Dastre. Traducido de la
Revue des Deux Mondes, por Julio Bianchi. La Escuela de Medicina. Guatemala.
Tomo x., nGmeros 8 y 9, 1902, pag. 208.
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cién dependa, lo mas 4 menudo, de la cantidad inyectada.
Resulta de esto una consecuencia cuya aplicacién se ver4
en seguida. Si no basta, en efecto, al médico 6 al experimen-
tador, picar & un individuo sano con una aguja empapada
en la sangre de un paladico para inocular la enfermedad,
menos facil le ser4 4 un mosquito. No es por haber picado
sucesivamente & un febricitante y 4 un hombre indemne, es
decir, transportando una muy minima cantidad de sangre,
como el insecto podra contaminar 4 un sano. Kl mosquito es
el agente de la inoculacién ; pero no es un simple agente de
transporte : no devuelve el hematozoario en el mismo estado
en que lo ha recogido. Ll.e hace sufrir antes una especie de
elaboracién que, por decir asi, aumenta su virulencia y le
hace capaz de contagiar 4 un organismo sano, aun emplean-
do pequeiia dosis. La invasién del elemento sanguineo por
el parasito provoca los fen6menos inmediatos del acceso fe-
bril. Hay alli—como en todos los conflictos de este género—
produccion de alguna substancia téxica para el parasito que
ataca 6 para la hemacia que se defiende, y es este veneno, de-
rramado en las venas, el que obra sobre el sistema nervioso
¥y provoca el escalofrio y los demas sintomas.”

En todo esto no veo sino una simple hipétesis y un ra
zonamiento de analogia. Que el mosquito le haga sufrir al
parasito una especie de elaboracion es una suposicion gratuita
que nada hasta hoy demuestra que sea un hecho real, y que
haya producciéon de alguna substancia téxica, tampoco esta de-
mostrado. De que en los bacterios suceda esto, no se sigue
que suceda lo mismo en los hematozoarios. Conocida es en
bacteriologia la propiedad que tienen los microbios pertene-
cientes 4 los schizomicetos de adquirir mayor 6 menor viru-
lencia al cambiar de medios de cultivo ; de ahi la atenuacién
que forma el principio de las vacunas preventivas y la pro-
duccién de alexinas 6 principios inmunizantes provenientes
de la secreciéon de los microbios (1); pero esto no es aplica-
ble 4 los hematozoarios del paludismo, organismos animales

(1) Contribution & I'étude de Vorigine de V'alexine des sérums normawuz, par le
Dr. Octave Gengou, Annale sde U Institud Pasteur. Tom. Xv, nimero 4. Avril 1901.
pig. 233.
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-gque, por consiguiente, no son cultivables, ni se sabe que ten-
gan la propiedad de elaborar substancias téxicas, pues el pig-
mento melanico, aunqlie es el producto de la digestién de
las hemacias, secretado por el parasito, no es téxieo, 6 por
lo menos nadie ha comprobado tal propiedad en estasecrecion.

El argumento que aducen respecto de la cantidad de
sSangre que inocula el insecto y de la que es necesaria para
producir la infeccién por transfusién de sangre paladica 4
individuos sanos, es mas especioso que real, y nada arguye
en favor de la necesidad absoluta de que el hematozoario ad-
quiera ciertas propiedades en el organismo do! insecto. Para
demostrar que el paludismo se transmite del hombre enfermo
al sano por transfusién de la sangre no se tuvo en cuenta en
los experimentos practicados en el laboratorio del Dr. Bac-
celli la cantidad, ni tenia por qué atenderse 4 esta circuns-
tancia ; basta con el hecho por si mismo, cualquiera que sea
la dosis de sangre inoculada, para demostrar que la enferme-
dad es transmisible por este medio y para dejar al mismo
tiempo comprobado que no se necesita la intervencién del
mosquito y que es gratuita la hipétesis de la elaboracion de
principios téxiecos. En el mosquito puede hallarse mayor na-
mero de gérmenes en la sangre que inocula 6 bien correspon-
der & estadios de desarrollo del pardsito mas aptos para re-
producir la infeceién ; pero, desde que es posible transmitir
la infeccién por inocnlacion de sangre paltidica que no ha pa-
sado por el organismo del insecto, queda probado que este
paso no es absolutamente necesario, que la infeceién por los
mosquitos no es mas que uno de tos modos de transmision de
la enfermedad, sin ser el Gnico, como sostienen los parti-
darios de la ¢ teoria de los mosquitos,” sin ningan fun-
damento.

De los hechos adquiridos por el estudio de la biologia de
los esporozoarios, que he citado antes, pueden darse como
comprobados:

1.0 La estrecha parentela que existe entre el hematozoa-
rio de Laveran y algunas coccidias, lo que induee 4 colocar
este parisito en el grupo de las coccidias;

2.0 Bl dimorfismo, tanto en ¢l hematozoario del hombre y
de los pajaros como en el de las cocecidias, que se manifies-

Revista Médica XX1T—44
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ta por la existencia de una reproducecion sexuada y otra
asexuada ;

3. El reconoecimiento de los flageles como 6rganos ma-
chos y el de los cuerpos esféricos pigmeuntados como 6rganos
hembras, que constituyen los elementos de la reproduccion
sexuada ;

4.° La existencia de los cuerpos segmentados como 6rga-
nos de la reproducecion asexnada, especie de partenogénesis,.
que permite la multiplicacién del parasito sin nueva fecun-
daciéon y explica la repeticion de los accesos;

5.0 EIl desarrollo en la cavidad de ciertos mosquitos
(Anopheles) del hematozoario de Laveran, tomado por pica-
duras hechas al hombre paltdico, lo que demuestra la trans-
misién posible, por este medio, del parasito del hombre &
este insecto ;

6.c La transmision del parasito del mosquito al hombre,
por picadura, y la consiguiente inoculacién de la enfermedad
por este medio.

Queda, pues, definitivamente establecido que los anofe-
les pueden producir el paludismo en el hombre, por medio
de sus picaduras, pero 4 condiciéon de que el insecto haya
chupado antes la sangre de un individuo paladico y de que
haya transcurrido el tiempo suficiente para que el parésite
evolucione en el cuerpo del insecto. Pero, como esta probado
también que existe el paludismo, llamado latente por Mesnil,
en localidades que el hombre no ha habitado, se deduce que,
6 el mosquito est4d habitualmente habitado por el parasito, y
entonces no seria necesario que chupara sangre paladica
para ser infeccioso, 6, lo que es mas légico, que la picadura
del mosquito no es necesaria para que se produzea la infee-
¢i6n paltdica, lo que, en otros términos, quiere decir que Il
palndismo puede adquirirse por c_)tros medios, sin el concur-
so del mosquito.

Hase demostrado, por otra parte, que existen numero-
sisimos anofeles en vastas comarcas exentas de paludigmo.
Me permito 4 este respecto citar lo que dice el Dr. Etienne
Sergent (7):

(7) Existence des Anopheles en grand nombre dans une région d’'o& le Paludis-
me est disparu, par M. le Dr. Etienne Sergent. Annales de UInstitut Pasteur N.* 10.
Octubre de 1901, pdg. 811.
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“ Después de que las investigaeiones de Grassi dejaron
establecida la relaci6n que existe entre el paludismo y la pre-
sencia de Anopheles, en Italia, numerosas observaciones he-
chas en muchos puntos del globo han venido 4 confirmar
estos resultados. Por otra parte, en localidades donde Ia en-
demia palustre no se conoce, como la Nueva Caledonia, no
se han encontrado Anopheles. Los mosquitos del pais sélo
est4n representados por el género culexr ; pero en la Gran
Bretafia, estos resultados no han sido confirmados por las
investigaciones de Nuttal (The geographical distribution of
Anopheles in relation to the former distribution of ague in
England, in the Journal of Hygiene vol. I. N.°© 1 January 1901),
quien ha encontrado Anopheles en localidades donde el pa-
ludismo ha desaparecido totalmente, y aun alli donde el pa-
ludismo no ha existido jaméas. He practicade investigaciones
durante el estio de 1901 (Julio, Agosto y Septiembre) sobre
los culicideos de las orillas del Essonne, afluente del Sena.
En las orillas de aquel rio reinaba en otro tiempo, segtin los
médicos de la localidad, la endemia palustre; hoy dia ha
desaparecido. El Essonne toca, sobre una extensién aproxi-
mada de 80 kilé6metros, con tres Departamentos del centro
de Francia, donde la endemia palustre que existié antes
en las orillas del Essonne ha desaparecido en la actualidad.
De los 14 médicos consultados, uno solo vio, hace mas de 20
afos, cuatro 6 cinco casos de fiebre palidica; 9 no han ob-
servado ningtan caso; 3 han observado casos raroes de neural-
gia facial que cedia 4 la quinina; 1 observs, hace tres afios,
un caso de fiebre paltidica en un niiio, fiebre cuotidiana, que
cedié d la quinina. He recogido larvas de Anopheles en 22
pantanos. Nuttal insiste (loc. ¢ii.) sobre la importancia numé-
rica de la distribucién de los anofeles, y dice que estas ob-
servaciones de numero, aunque ficilmente sujetas 4 error, no
dejan de tener valor relativo. ¢ We are forced— dice—that this
is not a matter of the geographical distribution of Anopheles as
much as of their numerical distribution. We are fully aware that
numerical estimates permit d considerable degree of error. Ne-
vertheless they would always possess d relative value.’ Hemos en-
contrado Anopheles mas fAcilmente y en mayor néimero en
las orillas del Essonne que en la Maison carrée y en el Jardin
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d’Essai, focos de paludismo cerca de Argel. Ademas, en
tanto que en estas tGltimas localidades, la proporciéon de
Anopheles con relacién & los culex era como de 35, en las ori-
llas del Essonne encontramos esta relacién igual 4 ;'; aproxi-
madamente. Las larvas de Anopheles recogidas en dicha re-
gion pertenecen 4 las siguientes especies: A. maculipennis
(vel claviger) y A. bifurcatus. Lias larvas de Anopheles estaban
casi siempre en compaiiia de larvas de culer. Las hay en
charcos de agua salada. En las orillas de charcos naturales
de Anopheles, se encuentra & menudo menta silvestre de olor
fuerte. Frecuentemente los recepticulos artificiales estaban
infectados; de una manera casi constante, se encuentran
Anopheles en estanques a flor de tierra, comunes en los jar-
dines y huertos (siempre que el agua no sea renovada con
frecuencia). No se han encontrado Anopheles en las turberas
del Hurepois, donde el agua, sin embargo, estd estancada,
pura, y parece realizar las condiciones favorables para el
desarrollo de 1as larvas.”

El antor saca estas conclusiones: ‘¢ 1.2, en las orillas del
IEssonne, la desaparicidou del paludismo no coincide cou la de
los anopheles, los cuales existen alli en gran ntimero ; 2., he-
mos recogido larvas de anopheles en tierras bnj’as,l Gerca del
rio, y con frecuencia en los receptiaculos artificiales ; 3.% na.
siendo debida la desaparicién del paladismo 4 la extincién
de los anopheles, se debera 4 otras causas.” Iin seguida se
pregunta : La existencia de Amnopheles en las orillas del
Essonne j no constituird un peligro para los habitantes de la
regién? A menudo los repatriados da las c¢olonias, soldados
6 colonos, la mayor parte paladicos, vuelven 4 su pais natal;
alli tienen, precisamente con :motivo de este cambio de eli-
ma, nuevos aceesos febriles; sus hematozoarios pndieran ser
transmitidos 4 los snjetos sanos por los anopheles.

Se ve, pues, que ni aun en estas condiciones, en que se
encuentran anopleles en gran cantidad é individuos pala-
dicos repatriados, el paludismo existe ; luogo’ se necesi-
tan otras condiciones para el desarrollo de la infeccién. Si
el palndismo no se transmitiera sino por la picadura de los
mosquitos, y eso encontrando individuos paladicos de quie-
nes tomar los gérmenes, es claro que en las orillas del Es-
sonne, se tendria el tipo del lugar paladico.

( Continuard)
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La casa de José Maria Buendia é Hijos se encar-
ga de suministrar y de remitir & domicilio, en cajas
cerradas y selladas, los instrumentos y todos los ma-3
teriales necesarios para operaciones gquirurgicas, como
vendajes, compresas, tapones, gasas, sedas, etc., etc.,
perfectamente esterilizados, coino consta por el si-
guiente certificado :

Hemos asistido al ensayo de desinfeccion por altas
temperaturas que, para la esterilizacién de instrumentos de
cirugia y piezas de curacién, emplean los Sres. José Marvia
Buendia é Hijos.

El procedimiento que siguen dichos sebores asegura,
por una elevada temperatura, incompatible con la vida de
todo germen y obtenida en la Estufa cerrada de Pean, la mas
completa asepsia de los algodones, gasas, lint, vendajes,
hilos, ete., ete.

En vista de ese resultado no vacilamos en recomendar
como perfectamente asépticos y utilizables en las operacio-
nes quirdrgicas los elementos suministrados por los Sres.
José Maria Buendia é Hijos con el sello que garantiza una
perfecta oclusion de las cajas de empaque.

Igualmente hacemos notar que la desin eccién de Jos
instrumentos metalicos es tan completa como pueda desear-
se para las mas delicadas intervenciones.

(Firmados),

Luis F. CALDERON.—Z. CUBELLAR DURAN.—H. MAcHADO L.

Se encarga también del analisis de liquidos orga-
nicos, orinas, serosidades, esputos, etc., etc., y dela
reparacion de toda clase de instrumentos de cirugia.

Este departamento esta & cargo del Sr. D. Luis
Maria Herrera R., Profesor en Ciencias Naturales,
antiguo Preparador de la Escuela Politécnica de Pa-
ris, Profesor de quimica de la Facultad de Medicina
de Bogota.

Contamos también con un gran surtido de toda
clase de drogas y productos quimicos importados de
las mejores casas de Europa y los Estados Unidos.

Calle 3.* de Florian. Frente al Crédito Antio
. quefio.
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INSOLUBILIDAD DE LA CAPSULA GLUTINOSA

en el estomago; ausencia de hedor y de eructos; tolerancia perfecta.

ALQUITRAN............ ©0-25) | SALOL. .. ooilissuiiones (08+-25)
COPAIBATO DE SOSA .. (0er40) | SALOL COPAIBATADRD.. (0¢-36)
COPAIBA TITULADA.... (0s-50) | SALOL-SAMNDAID..... .. (08r-32)
CUBEBA (Equivalente de 1 gramo). | SANDALD.............. (06+-25)
R E 1 (0¢~-25) | TREMENTINA.......... (08-25)
BicLoruro DE Hiprameimio ... (08%-01) | Protovoouro ot HiprARGIRID . (057-05)

Las CAPSULAS RAQUIN se toman en el momento de las comidas..
DOSIS en 24 horas : 1 4 3 Capsulas hidrargiricas; 3 4 15 de las otras clases.
Exijanse la EFEIRNMA (N

Yy el SELLO de la “UNION des FABRICARNTS".

e

-Den

RN

FUMOUZE-ALBESPEYRE

S, 78, Faubs St

3o PR

is, PARIS.

No causa irritacién ni dolor y no mancha la ropa blanga.
Empleada sola 6 concurrentemente con las Capsulas de Ragquin,
aprobadas por la Academia de Medicina de Paris, cura en muy poco ti=mpo
los flujos (purgaciones) mas intensos.

Muy util tambien como preservativo.

Exijanse la EIRMA. (/4
Y el SELLO de la ““UNION des FABRICANTS".

SE VENDE EN FRASCOS CON O SIN JERINGUITA.
FUMOUZE-ALBESBPEYRES, 78, FaubrB8*-Denis, PARIS,
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V ARIEDADES

Propagacién de la tuberculosis.—El Dr. Frankel da mu-
cha importancia 4 la propagacién de la tuberculosis por las
gotas de la expectoraciéon de los tisicos, asi es que en el sa-
natorio que est4 4 su cargo en Beltig, separa en la galeria de
la eura, con mamparas méviles de tela impermeable, unas de
otras, las sillas largas, para proteger los enfermos contra
toda salpicadura de saliva, que durante los accesos de tos
puedieran recibir de su vecino ; por esta razén ha insistido en
la Gltima Conferencia Internacional de la tuberculosis, sobre
la necesidad absoiuta de impedir todo contacto entre el ta-
berculoso que escupe y las personas que lo rodean. El dar
una importancia de primer orden al bacilo, y el dejar en se-
gundo lugar el terreno, son las ideas que hoy predominan en
Alemania, y las que, junto con la pecesidad del aislamiento,
han dado origen 4 la fundacién de los Sanatorios.

Estomatitis eritematosa consecutiva ¢ la medicacion por
la quinina.—Un sefior, de 45 afios de edad, me consulté sobre
una enfermedad, que por los antecedentes y sobre todo,
por el lugar que tltimamente habité, consideré de origen
paladico ; en consecuencia, le di una férmula con clohidrosul-
fato de quinina para inyecciones subcutineas; al dia si-
guiente de haberle aplicado la primera, sobrevino una esto-
matitis eritematosa, localizada principalmente ‘en la mu-
cosa de las mejillas y de la lengua, con edema bastante acen-
tuado, y en algunas partes la escamacién del epitelio, deja-
ba erosiones muy dolorosas, que impedian eagi por complete
la alimentacién ; parecia la mucosa como si hubiera sido
quemada en primer grado. Tratando de averiguar la causa de
esta afeccion, y después de hacer un estudio retrospectivo,
encontré que este enfermo habia tomado repetidas veces
sales de quinina, sin que se hubiera presentado tal intoleran-
cia terapéutica; pero gne, pocos meses antes, recordaba haber
tenido un ataque idéntico, que coincidi6 con el uso de la
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quinina; ; porqué este individuo, que antes no tenia esta in=
tolerancia la presenta hoy ? Hay entre sus antecedentes uno
que puede tener mucha importancia: algiin tiempo antes
de su primera estomatitis, fue tratado para una supuesta
sifilis con el proto-ioduro d« mercurio, que tomoé por bastante
tiempo, siendo de notarse que no tuvo durante esa época
ninguna manifestacién mercurial en Ia boca ; pero es proba-
ble que la eliminacién del mercurio por la saliva, haya sen-
sibilizado demasiado la mucosa, y que la pequenisima can-
tidad de quinina qune por ella se elimina, sea suficiente para
inflamarla; 6 que todavia continde la eliminacién del mercu-
rio, lo que seria excepceionalisimo, si se atiende 4 la época
en que lo-tomé, y que la doble eliminacién buecal de las dos
drogas sea la causa de la inflamacién.

La relacién de causa 6 efecto entre la quinina y la esto-
madtitis se funda en estos hechos: primera aparicién de la
inflamacién bucal que coincidi6é con el uso de la quinina to-
mada por esta cavidad ; segunda aparicion al dia siguiente
de la primera inyeccion subcutanea de clohidro-sulfato de
quinina, agravamiento notable, no obstante el tratamiento
local, con la aplicacién de dos nnevas inyecciones, y su me-
Jjoria ¢on la suspension del tratamiento quininico; tercera Y
reciente aparicién de la estomatitis, que coineidié con el hecho
de haber tomado el paciente por su propia cuenta unas pildo-
ras con valerianato de quiniia para curarse unas nenralgias.

Jomo los casos de intolerancia por las sales de quinina
son raros, agrego al anterior, que me parece excepcionali-
simo, otro que ha sido observado, pero que tampoco es muy
frecuente ; se refiere &4 un sefior que, siempre que toma algua-

na preparacién de quinina, aun cuando sea en muy pequeiia’

cantidad, se le desarrolia una urticaria del pene y del escroto
con edema considerable y comezén insopertable en la re-
gion afectada, fenémenos que desaparecen en treinta y seis
horas, con la suspensién del uso de la quinina. ’

Lombana Barreneche.
Prevenciéon de la mastitis puerperal.-—I'. Ahlfeld ha con-

seguido disminuir el nGmero de casos de esta infeccion, antes
muy frecuentes en su clinica, haciendo lavar los pezones du-
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Tante los Gltimos tiempos de la prefiez, dos veces por dia, y
tocdndolos después con un tapén de algodén humedecido en
la siguiente solucién:
BTG . .~ e e ey o 100 gramos
Alcohol 496 por 100 Lo 00 .08 w-- 1,000 gramos

T'ratamiento de la Pelada—El Sr. Brecq prescribe con
frecuencia 4 los enfermos de su consulta el siguiente trata-
miento. Les aconseja que mantengan los pelos cortados al ras,
que arranquen los que parezcan enfermos y no estén quebra-
dos y que friccicnen las placas con una mezcla compuesta de

o

Tintura-de iodo reciente. ...
Hidrato de eloral. .. ... .. .. a
Acido fénico...... PO o

repitiendo estas fricciones cuando no esté ya muy irritada la
piel de la cabellera, es decir, cada tres 6 cada cinco dias, poco
mas 6 menos.

Ademis, todas las mananas deben hacerse en la misma
piel, y principalmente sobre las placas, friceiones con:

Tintura de cantaridas.

Tintura de romero.

Alcoholato de Fioraventi... 50 —

Aleohoi alecanforado.......... 150 —

En algunas formas de pelada, principalmente en las que
desde el principio vienen con ataques multiples, con muchas
placas de alopecia, con gran tendencia & generalizarse, es
necesario vigilar el estado general y tonificar el enfermo,
para esto prescribe el Sr. Brocq los medios siguientes:

1.c Fricciones alcohélicas todos los dias, en todo el cuerpo.

2.2 Del primero al 15 del mes, dos veces por dia, una
cucharadita de la solucion siguiente :

5 gramos.

i }a. a. 25 gramos.

S T 0.50 gramos.
Agua de laurel cereso ..... 23. e
Agua destilada...... ... 175. —

Una cucharadita de esta %oluuéu contiene un centigra-
mo de arrhenal ; si fuere bien soportada, se puede aumentar
la dosis 4 4 6 5 centigramos.

Durante la segunda quincena del mes reemplicese este
medicamento por :

Glicerofosfato de eal...... ...... 0,25 gramos.

Fosfatodesoda-................ 0256 —
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Glicerofosfato de magnesia.. ... 0.10 gramos.
Malbing.. S8V .. v Sk 003 —
Cuasingamerfa.:.. »>- . .0 001 = ===

Para una oblea. Se tomaran dos por dia.

FHezema—A los individuos atacados de eczema, 4 quienes:
se da el tratamiento que en otro tiempo se llamaba ‘* método
depurativo,” se les prescribe la tisana siguiente :

Lampazo (bardane).. ...... D)

GenCiana x S i E e |

Pensamiento salvaje....... ¢ a. a. 3 gramos.
DAPONATIA- = oo dot s oo

Sen tratado por el alcohol..

Bicarbonato de soda.......... 2 gramos
para hacer hervir durante un cuarto de hora en un litro de
agua.

Sarna—Se puede utilizar la siguiente prescripcién en los
casos de sarna complicada, cuando por la irritacién de la
piel no se puede someter el enfermo 4 la frotacién ordinaria.

BalsamoderPera:. ... ....... 3 gramos.
Ungiiento de estirax fresco..... 7 —
Oxido de ZinG.ici cuininnsve 10 —
I{’a;x;g};g: """" o E e B } a. a. 40 gramos.

Contintese la aplicacién de esta pomada por la mafiana. e
y por la tarde en todo el cuerpo hasta que la piel pueda s0-
portar la frotadura.

En los casos en que haya necesidad de excitar la piel de:
la cabellera, cnando hay cafda del pelo, con mucha frecuencia
emplea el Sr. Broeq la siguiente preseripeién para fricciones =

Acido acético cristalizado... ... : b5 gramos.

Tintura de cantaridas.......... 10 — s

Tintura de romero..... ......
Tintura de jaborandi......

AROD, . < oe oh sl Reta ol e o eoloe 150 gramos.

} a. a. 25 gramos.

—————ee

SIGNOS EN ALGUNAS ENFERMEDADES

La esplenomegalia signo precoz de la sifilis. (Dr. Nicolle).
El bazo aumenta precozmente de volumen en la mayor parte
de los casos de sifilis adquirida, siendo con frecuencia este
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aumento contemporaneo del chancre. El bazo llega 4 tener
de 8 4 12 centimetros de longitud y de 54 7 de anchoj; el
méaximum de la esplenomegalia coincide con ¢l perfodo pri-
mario. En el periodo secundario el bazo es grande cuando
hay lesiones cuténeas, mucosas y anemia sifilitica, y cuando
el enfermo no se ha sometido al tratamiento; durante este
periodo cuando no hay brote, el bazo se achica.

Esta esplenomegalia est4 en relacién con los accidentes,
pequeiia cuando no existen, grande cuando aparecen, es in-
flueciada por la intensidad de los fenémenos que exteriori-
zan la infececién general, por la intensidad de ciertas lesio-
nes particulares y por la falta de tratamiento mercurial.
La existencia de la esplenomegalia durante el periodo pri-
mario, prueba que la infeccién geueral es un hecho cumplido,
¥ que el chancro, lejos de ser una infeccién puramente local,
es una manifestacién local de una infeceién general.

La existencia de la esplenomegalia en enfermos que no
son ni tuberculoses, ni paltidices, ni atacados de linfadenia,
servird algunas veces para decidir sobre la existencia de la
sifilis ; y su aumento para predecir la inminencia de nuevos
accidentes.

Siendo el chancro una manifestacién local de una afec
cién general, es inatil hacer la escisién para prevenir la in-
feccién y esperar la aparicién de los accidentes secundarios
para principiar el tratamiento antisifilitico.

La aritmia cardiaca como signo precoz del reumatismo ar-
ticular agudo—La aritmia cardiaca es un signo que en cier-
tos casos permite hacer el diagnéstico del reumatismo antes
del periodo articular 6 anunciar una recaida. Los caracteres
que presenta los describe el Dr. Achalme en Les Archives
générales de médicine. La aritmia principia bruscamente y
pronto llega 4 su mayor grado de intensidad; dura de 48 4
72 horas, est4 acompanada de una sensacién especial de fa-
tiga y de apatia, pero nada llama la atencién del enfermo
del lado del corazén, y habitualmente ha desaparecido cuan-
do principian la fiebre y los fendmenos articulares; el ntimero
de pulsaciones baja 4 50 6 60 por minuto, lo que la distingue
de las aritmias neuropética, té6xica, arterio—esclerosa, asist6-
lica, etec. etc.; al mismo tiempo aumenta tanto la fuerza de la
impulsi6én cardiaca, que hace pensar en un verdadero eretis-



698 REVISTA MEDICA DE BOGOTA

mo del miocardio; sin que el enfermo se dé cuenta de él,
ni aun Haméndole la atencién, porque no experimenta nin-
guna sensacién subjetiva anormal.

El Sr. Achalme se inclina 4 atribuir este sintoma & una
alteracién del miocardio, probablemente de origen microbia-
no; si tal interpretacién fuere exacta, sera porque ¢l agente
patégeno invade en algunos casos el miocardio durante un
periodo casi latente que precede tres 6 cuatro dias 4 la apa-
ricién de los fen6mencs articulares, y sera alli en donde se
observaran los primeros sintomas de su nueva actividad en
caso de recaida. No obstante esto, no parece que la aritmia
indique una forma especialmente grave de reumatismo ni
una localizacion cardiaca de la enfermedad, porque muchos
pacientes han curado quedandoles sano el corazén.

Choque en cipula en la insuficiencia aértica—Acostado 6
sentado el enfermo en su cama y colocado el médico 4 su iz-
quierda, explora la regién precordial con la mano izquierda,
haciendo la palpacion con toda ella, amoldandola, por de-
cirlo asi, sobre el térax, apoyandola apenas lo suficiente para
pouerla en contacto con la pared, porque haciendo mucha
presién podria disminuirse la finura del tacto y danar la ni-
tidez de las percepciones. Lia inercia muscular de la mano
exploradora serd la necesaria para no perjudicar el tacto de”
ninguna manera. Por este procedimiento, segGn el Profesor
Bard, se percibe que el choque de la punta en la hipertrofia
de la insuficiencia adrtica se redondea, se extiende, se pone
en contacto sobre una superficie mas extensa, pero quedan-
do bien circunscrita. La sensacion es, como la de una bola
6 de un globo gue se endurece bajo la mano, sensacién que
se expresa muy bien con el nombre de chogue en forma de
cGpula. La ctpula es mas 6 menos ancha segtan los casos, el
choque méas 6 menos acentuado segan el grado de la hiper-
trofia, y es siempre bastante lento y progresivo, sin tener ja-
méas la brusca expansién de las'arterias que se enduentra en
la misma enfermedad. Este signo muy neto cuando se le
encuentra, falta, segan el Sr. Perrin, en la mitad de los ca-
sos de insuficiencia.

Signo de Argyll- Robertson—- Durante tres afios los Sres.
Qestan y Dupuy-Dutemps han estado examinando las pupi-
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‘las de todos los enfermos que han entrado 4 la clinica Char-
-cot, sin haber podido encontrar nunca el reflejo paradojal de
la pupila, habiendo usado instilaciones de cocaina para el
examen de las pupilas estrechas. En el tabes, cuando el 8igno
de Argyll era unilateral, siempre encontraron exacta la re-
gla de Babinski, que es la desaparicién de los dos reflejos
pupilares 4 la luz directa y consensual en el ojo enfermo, y
su gonservacién en el ojo sano. No encontrarcn el signo
en treinta y cinco casos de esclercsis en placas; en treinta
casos de polineuritis; en seis casos de atrofia muscular Clau-
~de-Marie ; en ocho casos de Siringomielia; en diez cases de
enfermedad de Friedreich; y en varias vesanias distintas de
la paralisis general. Por el contrario, lo observaron aislado
-en cineco casos y asociado con otras enfermedades nerviosas
en trece casos (mielitis, hemiplegias, ete.), pero estos flti-
mos enfermos, que clinicamente no eran ni tabéticos, ni para-
liticos generales, eran todos sifiliticos. Tal vez existan en la
prdctica casos de neuritis intersticial hipertréfica y de sirin-
gomielia con signo de Argyll, sin sifilis; pero en la practica,
segiin la regla que ha dado Babinski, la existencia del signo
de Argyll debe hacer sospechar la sifilis. Sin embargo, pien-
san los autores, que mientras exista la demostracién histo-
I6gica del mecanismo de Argyll, deber4 admitirse mas bien,
que este signo indica un tabes 6 una paralisis general ini-
ciales, aislados 6 asociados con otras enfermedades nervio-
sas sifiliticas.

Origenes del tabes—Es indudable que en el origen de la
mayoria de los casos de tabes figura la sifilis ; pero también
-es cierto que no son excepcionales los casos en que ella no
figura. Algunos autores en publicaciones recientes han eita-
do casos de mejoria y hasta de curacién del tabes eon el tra-
tamiento mercurial 4 altas dosis, y parece cierto también
que en la gran mayoria de los casos el mismo tratamiento a
dosis medias, no lo ha modificado y aun lo ha agravado; lo
anterior podria condensarse en una férmula paradojal di
ciendo: una pequeiia desis de mercurio agrava el tabes, una
dosis fuerte lo cura. Hay casos de tabes que parece que son
la expresién local de una degeneracién general senil, en la
cual la acciéon de uvna causa Gnica y especifica se confunde
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en el conjunto de acciones causales de la senilidad. Hay
también casos en que otras infecciones fuera de la sifilis, pa-
recen haber engendrado por si solas el sindroma tabético,
tales : la tuberculosis, la malaria, el alcoholismo, ete. Por
taltimo hay infecciones tan frecuentes en los tabéticos, que
puede decirse que son de regla ¢n ellos, y que parece que
desempefian un papel patogénico activo hasta en los ta-
béticos sifiliticos, y principalmente en ellos, porque mu-
chas veces cada accidente tabético, va acompaiiado 6 segui-
do por una de estas infecciones; cuando durante el periodo
en que Ia sifilis existia sola no se habia presentado ningan
accidente tabético. Las principales son la gripe 6 influenza,

las infecciones reumaticas y la blenorragia. Parece que la
sifilis crea en estos casos un lugar de menor resistencia, en
donde la infecci6n secundaria se instala, evoluciona y for-

ma la lesién tabética. Por lo anterior se ve que son muy
complexos los origenes infecciosos 6 téxicos del tabes para

que su patogenia pueda atribuirse sélo 4 la nocién de la es-

pecificidad sifilitica. Parece que el terreno también tiene
una importancia capital, porque observando un nGtmero con-
siderable de tabéticos reunidos, llama la atencién la simili-
tud de su carécter, de sus costumbres y de su constitueién
fisica y mental—/Congreso de Grenoble de médicos alienistas
y neurologistas. Agosto de 1902).

INDICACIONES TERAPEUTICAS

Tratamiento de la diabetes por las sales de cal—Dice el Sr.
Boigey en la Gazette Hebdomadaire, que por haber visto en
una fabrica, que para refinar el azGcar, se fsrma un sacarato
de cal, que luégo se descompone por el dcido ecarbénico, re-
solvi6é utilizar esta propiedad para el tratamiento de la dia-
betis, administrando 4 un enfermo en quien los métod8s ordi-
narios no habfan dado resultado, 2 gramosde glicerofosfato de
cal por dia ; con esta droga, el estado general mejoré notable-
mente, y la glucosa baj6é, en cinco 6 seis dias, de 100 & 25
gramos, 4 los catorce dias s6lo se eliminaba un gramo. En
otro caso el azGicar bajé de 6 gramos 4 2 gramos y medio en
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doce dias, sin cambiarle su régimen; en un tercer enfermo
el aziicar que se eliminaba en poca cantidad desapareci6
completamente. ] ;

Laringitis estridulosa—Contra el estado espasmdédico de
1a glotis en las laringitis catarrales, en los casos de crap
cuando no hay albamina, y en general para hacer desapare-
cer la ronquedad en los nifios, el mejor tratamiento consiste
en la administracién de la antipirina, que se dara disuelta
en agua de azGcar 4 la dosis de 5 4 10 centigramos para un
nifio de uno 4 dos afios; de 20 4 30 centigramos para un nifio
de 3 a b afios;  de 40 4 50 centigramos para un nifiode 5 &
10 afios ; estas dosis pueden repetirse 4 las tres horas si las
primeras fueren insuficientes. No debe olvidarse que para
los nifios las dosis deben proporcionarse no sé6lo 4 la edad,
sino también al desarrollo fisico.—Lombana Barreneche.

Bl aceite de linaza es un expectorante estimulante, muy
atil cuando la tos es seca ; se usa en emulsién asociado 4 los
medicamentos sedativos de la tos. También es un buen ali-
mento.

Tratamiento de los dolores menstruales en las virgenes.—
(Dr. Touvenaint. Revue internationale de médecine et de chi-
rurgie). Tres 6 cunatro dias antes de la época probable de la
regla,sin agaardar, por lo tanto, la aparicion de los primeros
dolores, se prescribe un emenagogo, de preferencia el Sene
cio vulgaris, que ha parecido siempre méas eficaz que el apiol;
se administran quince gotas de extracto finido de senecio,
tres veces por dia, en una infusiéon caliente de tilo, hasta que
la sangre principie & salir. Cuando 4 pesar de la administra-
ciéon del emenagozo aparecen los dolores, se aconsejara el
reposo en la cama y la aplicaciéu de grandes cataplasmas
landanizadas en el bajo vientre. Las infasiones calientes de
tilo, melisa. ete., son muy atiles en estos casos, 1o mismo que
las lavativas con X 6 XV gotas de ldudano Sydenhan, 6 con
1 6 3 gramos de’'gloral, 6 con tintura de opio y 20 centigramos
de alcanfor emulsionado con yema de huevo; pueden usarse
también como sedativos los supositorios con un centigramo
de extracto de cannabis indica y de extracto de belladona.
La antipirina puede usarse como calmante, cuando hay he-
morragia abundante. El viburnum prunifolium asociado 6 né
a la piscidia erythrina & la dosis de diez gotas de la tintura

S
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de cada uno, cuatro veces por dia, es muy Gtil. Para cal-
mar los dolores de cintura, se recomiendan fricciones lumba-
res con este linimento: cloroformo, 10 gramos; aceite de-
moscada y esencia de clavo a. a. 5 gramos ; éter, 15 gramos ;
aleohol, 90 gramos.

FORMULAS

Jabén liguido para la cirugia—Jabon blanco, 1 kilo ; ja-
bén negro, 1 kilo; aceite, 1 kilo; agua, 50 litros; naftol,
25 gramos ; esencia de limén O. S. para perfumar ; disaélva-
se el jab6én en el agua, y el aceite, durante 48 horas por lo
menos, agréguese después el naftol y filtrese— Terrier).

Qargarismo contra la fetidez de la boea—Timol, 5 centi-
gramos ; borax, 1 gramo ; alcohol, 2 gramos ; agua destilada,
1,000 gramos.

Escamadura de la lengua—Clorhidrato de cocaina, 5 cen-
tigramos ; balsamo peraviano y acido bérico, a. a. 1 gramo
vaselina, 40 gramos ; para unciones, dos veces por dia—( Bes-
nier ). (La odontologia ).

Pildoras eontra la constipacion espasmodica—Extraeto
de belladona, 1 centigramo; polvo de belladona, 1 centigra-
mo ; valerianato de zine, 4 centigramos ; para una pildora.
Dos por la noche al acostarse—( A. Mazeran).

PeErsoNAL

g

El Dr. Gabriel Camero esti mejorando lentamente de 1a
prolongada enfermedad, que lo ha confinado 4 la cama porgy
varios meses.

El Dr. Juan BE. Manrique ha regresado del campo.

Los Dres. A. V. GQutiérrez, Juan D. Herrera y Delfin
Restrepo, han salido con sus respectivas familias 4 pasar nona
temporada en el vecino caserio de Chapinero.
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Bl Dr. Ricardo Jaramillo se encuentra en esta cindad,
procedente de Abejorral, lngar de su residencia.

Bl Dr. Luis de Roux ha ido 4 hacer una excursiéon por
la regi6n de Girardot.

El Dr. Samuel 8. Pinto se casé el dia 17, en la iglesia
de La Capuchina, con la Srita. Clementina Escobar.

El Dr. Ricardo Fajardo Vega perdi6 & sn tio el Sr. Ber-
nardo Vega, que muri6 el dia 4. :

Bl 8r. Pablo Camacho estuvo gravemente enfermo de fie-
bre amarilla, eontraida en Honda y desarrollada en esta
cindad.

El Dr. Manuel N Lobo ha trasladado su domicilio 4 1a
casa nimero 144 de la Calle 16.
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Yohimbina.— Alcaloide estrafdo de la corteza de un #rbol, de la familia de
las apociandceas que crece en Camercun y que se llama Yumbehoa. Cristaliza
en agujas blancas, fusibles 4 2849 ; es soluble en alcohol, alcohol metfiico, éter,
acetone y cloroformo, poco soluble en el benzene, é insoluble en agua; en con-
tacto con los dlcalis, toma una coloracién amarillo naranjada.

Esta sustancia es un afrodisfaco poderoso poco perjudicial—Mendel y Ober-
warth, fueron los primeros que estudiaron la acci6n de esta sustancia sobre leos
6rganos genitales ; més tarde A Loewy, de Berlin, observé que cuando se inyecta
la yohimbina en el tejido subcutineo de los perros y los conejos, produce una
hiperemia del epididimo y de los testiculos con ereccién del pene, sin que haya
la menor excitacién del rifibn. En el hombre los rifiones no se irritan aun cuando
sé tome esta droga dutante dos 6 tres semanas, 4 la dosis de cinco miligramos
dos 6 tres veces por dfa; pero sf provoca reacciones afradisiacas.

Zomol.—Jugo de carne desecado & una temperatura baja, tiene el aspecto de
pequefias escamas rojas con olor de carne, es higrose6pico y casi completamente
soluble en agua; se toma disuelto en un liquido frfo, que puede ser agua, leche
6 caldo ; pero es més c6modo el uso de las obleas medicamentosas; no debe expo-
nerse 4 temperaturas superiores 4 609, porque pierde por completo su actividad.

(Dél Formulario Bocquillon Limousin).
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Bogota, Diciembre 31 de 1902.

R. SaNMARTIN.
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Estas Pildoras, dotadas de todas las preciosas propiedades del Yodo y del Hierro, convienen muy
particularmerte para combatir las afecciones tan mulliples y variadas que determinan los gérmenes
cscrofulosos (tales como los tumores, infartos, humores [rios, efc.), y conlra las que resultan incficaces
los ferruginosos simples. Son eficacisimas contra la Clorésis (colores palidos), la Leucorrea (flujos
blancos), la Amenorrea (menstruacion nula ¢ insuficiente), la Tisis, la Sifilis constitucional, elc.
Constituyer, en suma, uno de los agentes terapéulicos mas enérgicos que se conocen para estimular
el organismo y modificar la debilidad, c! linfalismo y €l apocamiento del temperamento.

on‘zmmm. == El yoduro de hierro impuro ¢ allerado es un medicamento infiel 6 irritante, Como
gnrar:t.a de pureza y de auten:zcigad ds las legftimas Pildoras de Blancard, se debe exigir siempre
el sello de le case de plata reactiva y la firma, cuyo facsimile es ad junto, puesia al pié de una etiqueta
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CUIDADO CON LAS FALSIFICACIONES AE BOVPANTE, 40 @
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