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ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA
SESION DEL DfA 17 DE SEPTIEMBRE DE 1904
( Presidencia del Sr. ‘Dr. Lombaua B.).

Presentes en el salén de sesiones los Sres. Dres. Amaya,
Esguerra, Gémez Calvo, Gdémez Guillermo, Herrera Juan
David, Lobo, Lombana B., Puatnam y Salgado, se declaré
abierta la sesion. Eran las ocho y cuarto p. m.

El Sr. Dr. Barreto se excusé por enfermedad.

Sometida & discusion el acta de la sesiéon anterior co-
rrespondiente al 12 de Agosto préximo pasado, fue apro-
bada.

El Sr. Dr. Herrera, previa concesiéon de la palabra, pre-
senté las cuentas de la Tesoreria a cargo del Sr. Dr. Apari-
cio en el periodo anterior.

Se dio lectura respectivamente & los informes de los
Sres. Dres. Osorio y Calder6én, & quienes se pas6 en comi-
si6n para su estudio ¢l proyecto de ley que reglamenta el
ejercicio de la profesién médica en Colombia, elaborado
por la Sociedad de Medicina de Barranquilla. La Comisién
es de opinién que se legisle sobre la materia, y al efecto am-
bas presentan las bases de un proyecto con el fin de que se
estudie y amplie hasta donde se estime conveniente. Como
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ninguno de estos informes terminé con proposicién sobre la
materia, se resolvié discutir el proyecto primitivo, y abierta
la discusién, pidio el Sr. Dr. Lombana B. permiso para de-
Jar el puesto que ocupaba en la Presidencia, el cual fue ocu-
pado por el Sr. Dr. Gémez Calvo, y se manifesté6 adverso al
proyecto, por creer que la reglamentacién es contraria al
principio de libertad que debe dejar 4 cada individuo en el
derecho de concurrir 4 donde aquél que crea que lo cura.

Los Sres. Dres. Lobo, Gémez Calvo y Amaya impugna-
ron las ideas del Sr. Dr. Lombana, é hicieron presente la ne-
cesidad que habia de legislar sobre la materia ; el Sr. Dr.
Amaya Arias refiri6 unos cuantos casos que ponen muy de
relieve los inconvenientes que hay para la Sociedad en de-
jarla enx manos de los charlatanes.

El Sr. Dr. G6mez Guillermo, previa concesién de la
palabra, senté la siguiente proposicién :

¢« Pasese el proyecto que cursa sobre la materia 4 una
comision mixta, para que con un plazo corto y determinado,
se sirva estudiarlo.”

Sometido 4 discusién lo propuesto, fue modificado por
el Sr. Dr. Lobo como sigue: :

‘¢ La Academia de Medicina, deseosa de que se regla-
mente el ejercicio de la profesion médica en Colombia, supli-
ca 4 S. S. el Ministro de Instruccién Pablica le conceda un
plazo més largo para estudiar y meditar el proyecto de ley
que sobre esta materia deba presentarse al Cuerpo Legisla-
tivo, de modo que no adolezca de los inconvenientes que
hasta aqui han presentado todos los que sobre la materia se
han hecho.”

Continué la discusion de la proposicién principal asi
modificada y se aprobdé. 5

Se nombr6 en Comisién a les Sres. Dres. Gémez Gui-
llermo y Lobo.

Se dio lectura al informe elaborado por el Sr. Dr. Lomba-
na B., en desempeiio de la comisiéon que se le diospara
estudiar el trabajo presentado por el Sr. Dr. Pompilio Mar
tinez para obtener el titulo de candidato para miembro de
la Academia Nacional de Medicina. Como !a proposicién
con que termina dicho informe fuese aprobada, se procedié
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4 verificar la eleccién de acuerdo con el Reglamento. Fue-
ron nombrados escrutadores los Sres. Dres. Gémez Cal-
vo y Putnam ; el resultado de la eleccién favoreci6é al Sr.
Dr. Martinez, quien qued6 aceptado como candidato.

Eran las nueve p. m. cuando se levanté6 la sesién.

El PBresidente,
J. M. LOMBANA BARRENECHE.

El Secretario,
Aristides Salgado.

SESTON DEL DiA 30 DE SEPTIEMBRE DE 1904
(Presidencia del Sr. Dr. Barreto).

Con la asistencia de los Sres. Dres. Amaya, Barreto,
Garcia M., G6mez Guillermo, Herrera Luis Maria, Lobo,
Lombana B., Manrique y Salgado se declar6 abierta la se-
si6n. Eran las ocho menos c¢inco p. m.

Se dio lectura al acta de la sesién anterior, habida el
dia 17 de Septiembre, y después de una observacién del Sr.
Dr. Lombana se aprobé.

Los Sres. Dres. G6émez Guillermo y Lobo, 4 quienes se
pasé en comisién todo lo relativo 4 reglamentacion del ejer-
cicio de la profesién médica en Colombia, presentaron un
proyecto de acuerdo sobre la materia, proyecto que trata de
allanar algunas de las dificultades que habfan presentado

los anteriores para llegar & ser ley.
El Sr. Dr. Manrique manifest6 que aun cuando no co-

nocia el proyecto sobre la materia, elaborado por la Socie-
dad Médica de Barranquilla, que era el que en la actualidad
habia promovido este debate, creia que el proyecto presen-
tado por la Comisién no satisfacia los deseos de la Acade-
mia, puesto que la Comisién debié presentar un informe y
no un proyecto.

A esto los de la Comisién observaron que asi habian
procedido de acuerdo con la proposicién aprobada en la se-
8ién anterior, que dio origen 4 la Comisién.

Al dar lectura al proyecto de acuerdo presentado por
la Comisién, el Sr. Dr. Gémez hizo verbalmente las aclara-

ciones del caso.
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El Sr. Dr. Lombana opiné con el Sr. Dr. Manrique
respecto al proceder de la Comisién, y volvié & manifestar
‘que no estaba de acuerdo en que se legislara sobre la mate-
ria y que de hacerlo, el proyecto que debia apoyarse era
el de la Sociedad Médica de Barranquilla, por ser més liberal.

El Sr. Dr. Lobo refuté las ideas del Sr. Dr. Lombana é
‘hizo presente lo importante que seria la reglamentacién, tan-
to para la Sociedad como para el Cuerpo Médico.

Se sometié6 4 discusién la proposicién que presento la
*Comisién, que 4 la letra dice :

¢ Apruébase, previa discusién, el proyecto presentado
por la Comisién y pasesele cou una nota & S. S. el Ministro

de Instrucciéon Pablica interesdandolo para que lo haga pro-
‘mulgar por el Congreso.”

Previa concesion de la palabra, el Sr. Dr. Manrique dijo
que seria muy dificil 4 la Academia legislar sobre este asunto,
pues tendria necesidad de conocer la legislacién de unos tres
6 cuatro paises sobre la materia, y que seria mejor devolver

el proyecto 4 S. S. el Ministro con un informe favorable para
que alla lo diseutan.

El Sr. Dr. Garcia Medina modific6 la proposicién sus-
tituyendo la palabra considérese & esta otra: apruébese, con
~que principia la proposicién.

Continué la discusién de la proposicion asi modificada.

Tomé6 la palabra el Sr. Dr. Lombana B., y senté la si-
»guiente proposicion :

¢ Suspéndase lo que se discute y considérese lo siguiente :

¢ La Academia resuelve tomar en consideracién el pro-
yecto enviado por S. S. el Ministro de Instruccién Pablica, y
discutirlo articulo por articulo, teniendo en consideracién las
modificaciones que propone la Comisi6én.”

Sometido 4 discusién lo propuesto, fue aprobado.

Por ser avanzada la hora, dispuso el Sr. Presidente
< que se discutiria en la préxima sesién.

El Sr. Dr. Garcia Medina propuso :

¢« Considérese 1a siguiente proposicién que fue 5resen-
“tada en la sesi6n solemne por el honorable miembro Sr. Dr.
“QCarrasquilla.

¢“ La Academia Nacional de Medicina, enterada del
rinfausto acontecimiento de la muerte del eminente médico
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Sr. Dr. Manuel Uribe Angel, y teniendo en consideracién
que el Dr. Uribe Angel fue miembro honorario de esta Aca-
demia; que por su vasta ilustracién, por su carédcter emi-
nentemente benévolo y humanitario, y por su consagracion
durante mas de medio siglo al ejercicio de la medicina y &
promqyer el progreso del pais por medio de luminosos escri-
tos fobre diversos ramos del saber humano, se hizo acree-
dor al amor, al respeto, 4 la gratitud y 4 la veneracién de
todos los colombianos,

L4

‘¢ RESUELVE :

¢ 1., Honrar la memoria del Sr. Dr. Uribe Angel ha-
ciendo constar en el acta de este dia la elevada estimaeion
en que los miembros de esta Corporacién, tuvieron al eximio
comprofesor por su saber indiscutible, por sus benéficas
labores, por la parte muy activa y eficaz que tuvo en el des-
arrollo intelectual del pueblo colombiano, y consignar al
mismo tiempo la profunda pena que su desapariciéon le ha
causado;

¢ 2.° Remitir copia de esta proposicién 4 la Academia
de Medicina de Medellin, para testificarle estos sentimien-
tos y para ratificar con el voto de la Academia Nacional los
conceptos expresados por su digno Presidente en el telegra-
ma de contestacién al Sr. Presidente de la Academia de
Medellin; y

+« 3.0 Levantar la sesién en sefial de duelo.”

Sometida 4 diseusién esta proposieién, fue aprobada por
unanimidad.

Eran las nueve y media p. m.
El Presidente,

LEONCIO BARRETO.
El Secretario,

Aristides Salgado.
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TraBajos ORIGINALES

BT e L S T T

UN CASO DE INFECCION PUERPERAL

La Sra. M. F., de treinta afios de edad, bien conforma-
da, ha tenido cuatro hijos y sus partos se han verificado nor-
malmente. En su quinto embarazo, 4 los tres meses de ges-
tacién, tuvo una metrorragia considerable, que ella atribuy6
4 un esfuerzo violento. Tratada debidamente esta novedad
por un respetable colega, la hemorragia terminé y el embarazo
sigui6é su curso natural. Al quinto mes, por una impresién
nerviosa repentina, volvieron & presentarsele sintomas de
aborto, y en esta ocasién fueron infitiles los esfuerzos para
impedirlo y nacié un feto que murié media hora después, sin
que se efectnara el alumbramiento. Ocho horas mas tards,
no habiéndose verificado espontaneamente la expulsién de
los anexos, le prescribieron una pocién con ergotina de Bon-
jeau que no produjo, como era lo consiguiente, el resultado
que esperaban.

A las cincuenta y cuatro horas de haberse efectuado el
aborto, la placenta permanecia en el ttero ; el cordén umbili-
cal habia desaparecido exteriormente y un escalofrio violen-
to, seguido de fuerte fiebre é intensa cefalalgia, agotaban vi-
siblemente 4 la enferma.

En esta situacién, el esposo de la enferma me hizo-el
honor de confiarla 4 mis cuidados. A las ocho de la noche la
encontré en este estado: temperatura 39°%; pulsaciones,
140 por minuto ; piel seca, 4spera, caliente ; mal aliento; ab-
domen meteorizado ; Gtero dilatado y doloroso ; cuello wteri-
no cerrado, sin restos de cordén y resistente 4 la dilatacién
digital.

En presencia de este cuadro y después de un lavado
vulvar con jabén y de otro vaginal antiséptico, abundante y
caliente, procedi al taponamiento de la vagina con gasa yo-
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doformada con el propésito de excitar las contracciones ute-
rinas y obtener la dilatacién del cuello.

A las seis a. m. del dia siguiente la enferma estaba ator-
mentada por dolores semejantes d los del aborto, seglin expre-
8i6n de ella misma. Al observar los tapones encontré parte
de gasa afuera. Extraje el resto, y en seguida fueron expul-
sados los anexos fetales en estado de putrefaceién. Aquello
era una masa informe, reblandecida, friable, de color mora-
do verdoso y de una fetidez insufrible. Sin demora practiqué
un lavado vulvar jabonoso, otro vaginal con solucién de bi-
cloturo de mercurio, y, con dos dedos de la mano derecha,
previa rigurosa antisepsia, llegué al cuello uterino que en-
contré permeable, penetré en la cavidad y extraje los restos
placentarios que pude notar. Con la sonda de Collin hice
un lavado intrauterino con una solucién de deutocloruro de
mercurio al 1 por 4,000, luégo apliqué gasa antiséptica en la
regién vulvar y coloqué 4 la sefiora en su cama en comple-
to reposo. Temperatura 4 las seis a. m., 39°; 4 las ocho a. m.,
después de las operaciones indicadas, 38°%.

Por la noche marcaba el term6émetro 38°; practiqué otro
lavado intrauterino, y como no evacuaba desde el dia ante
rior, le prescribi un purgante de calomel.

Al amanecer del dia siguiente hizo efecto el purgante
en dos caAmaras considerables. Temperatura: 3792; poco me-
teorismo ; dolor uterino 4 la presiéon; loquios escasos y de
mal olor; aspecto general algo mas animado. Practiqué un
lavado intrauterino y le formulé cuatro dosis de salicilato de
quinina para veinticuatro horas. Por la noche 379: otro la-
vado intrauterino.

Amanecié con algin malestar, cefalalgia, dolores va-
gos en todos los miembros y con 37°¢ de temperatura axilar;
la regi6on abdominal en el mismo estado que el dia anterior.
Practiqué el lavado intrauterino; unciones mercuriales en
el abdomen y le indiqué una pocién con quinina y extracto
de quina.

Por la noche, fiebre fuerte, 39°%, precedida de un largo
calofrio; grande agotamiento, inquietud, cefalalgia gravativa
y nduseas constantes. A las ocho p. m. practiqué el lavado
intrauterino con solucién de bicloruro de mercurio al 1 por
2,000, y le administré una pocién con analgesina y alco-
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hol y una capsula de fenedina. A las diez p. m. sudores co-
piosos; temperatura 37°9%; piel fresca, respiracién calmada,
aspecto general tranquilo. A media noche volvié 4 subir la
temperatura 4 39°, y asi se mantuvo hasta el amanecer.

Examinadas las diversas regiones con todo cuidado, no
pude descubrir ningtn signo de localizacién.

Tres dias mas pasoé la sefiora en el mismo estado; supu
racién loguial escasa, con mal olor; calofrios frecuentes,
temperatura variable entre 39° y 40° y 4 veces 41°; sudores
copiosos, pulso irregular, aspecto demacrado.

Se le hacian tres lavados intrauterinos diarios, y no fue
posible practicar la irrigacién continua por obstinada resis-
tencia de la enferma. Se le indico medicacién ténica quina-
da ; lociones frias alcoholizadas, antisepsia rigurosa.

Al décimo dia el estado general habia empeorado: tem-
peratura matinal 39°2; habia adinamia, subdelirio, ictericia,
nauseas frecuentes, meteorismo é inconsciencia: la enferma
no se quejaba de dolor ninguno, ni agn por la palpacién y
percusion del abdomen.

En esta situaecién resolvi hacer un curetaje en la matriz.

En su mismo lecho fuae colocada la enferma en posicion
obstetrical. Lavados cunidadosamente los 6rganos genitales
externos con agua hervida y jabén fenicado, luégo con solu-
cién de soliman al 1 por 2,000, asi como la vagina, y hecha
rigurosamente la antisepsia manual, llevé el indice de mi
mano izquierda al orificio externo del Gtero; por sobre el
dedo deslicé unas pinzas de Musseux, con las cuales cogi
transversalmente el labio anterior del cuello y con suavidad
lo hice descender casi al nivel de los grandes labios. Fijo
asfi el cuello con las pinzas, introduje una cureta roma, mo-
delo Pozzi, que pasé por todas las paredes de la cavidag.
Con la cureta salieron restos membranosos, sedimentos os-
curos, putrilaginosos, de mal olor, y algo de sangre. En se-
guida apliqué un lavado intrauterino con agua boricada al 4
por 100 y unas pinceladas con glicerina creosotada. Hecha la
reposicién del tutero, se le hizo un lavado vaginal, otro vul-
var y terminé la operacién colocando un tapén de gasa yo-
doformada en la vagina. Media hora después se le aplicé
una friceién cutdnea general con pomada de colargol, segtn
las indicaciones de Geiringer.
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Al dia signiente de la operacion, aunque en la noche es-
tuvo algo inquieta € insomne, el termémetro marcé 37°%, y
se presentaron manchas loquiales de olor casi normal. Se le
hizo lavado intrauterino como el dia anterior; pocién de
Todd y otra friccién de colargol. Por la noche 37°1.

Amaneci6 con 3792, Ordené el mismo tratamiento y la-
vallos intrauterinos con agua yodada, seghn la férmula de
Demelin, en vez de la solucién mercurial que habia estado
empleando, por temor 4 los efectos téxicos que el prolonga-
do uso de esa sustancia produce frecuentemente y con pre-
ferencia al agua boricada, porque ésta es de un poder anti-
séptico muy débil. De conformidad con las indicaciones de
L. Aumont, en su notable tesis de Paris : Hl yodo como tépice
uterino en las infecciones puerperales, apliqué la solucién fuer-
te del profesor Demelin.

Cinco dias después, con el tratamiento tGltimamente in-
dicado, la enferma estaba en completa convalecencia. A los
treinta dias de haber sufrido el aborto, la sefiora estaba bas-
tante restablecida. A los cuarenta dias estaba perfectamen-
te bien, y asi ha continunado, sin la menor novedad.

Bogota.

DR. PABLO A. LLINAS.

OBSERVACIONES SOBRE UN CASO DE LITIASIS BILIAR

(COLECISTOSTOMIA—COLELITOTRICI A—CISTOENTEROSTOMfA)

Las operaciones que se practican sobre las vias biliarias
con el objeto de combatir las manpifestaciones 6 accidentes
de la litiasis biliar, constitnyen un ramo de la cirugia abdo-
minal que hasta ahora se inicia entre nosotros, pues tan sélo
tengo conocimiento de tres casos en que se ha intervenido
sobre la vesicula, ya para la extraccion de calculos, ya para
establecer el drenaje de las vias biliares por la colecistos-
tomfa.

Por tanto, me permito presentar la historia clinica de
una enferma en quien he tenido que intervenir quirargica-
mente en dos ocasiones: primero por la litotricia de un
calculo enclavado en el colédoco y la cistostomia, y luégo por
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la cistoenterostomia ; operacién, ésta tltima, practicada por
primera vez en Bogota.

Se trata de una enferma de treinta y cuatro aiios de edad,
sirvienta de profesion, que acusa desde la infancia manifesta-
ciones de la litiasis biliar, consistentes en célicos hepéaticos que
aparecian 4 largos intervalos. En los tltimos afios el estado de
salud de la enferma empeoré ; los célicos se repitieron con
mucha frecuencia, acompanados de signos de infecciéon y re-
tenci6én biliares que la obligaron 4 suspender todo trabajo.
En el mes de Agosto del afio pasado la encontré en mi servi-
cio clinico del Hospital en el estado siguiente ; notable enfla-
quecimiento, reaccion febril ligera, tinte ictérico de la piel,
pigmento biliar en la orina, higado grande, punto doloroso al
nivel de la vesicula, signos de dispepsia Lepitica y una
constipacion obstinada.

Las crisis dolorosas se repitieron ocho veces en el espacio
de un mes, por lo cual procedi &4 operarla en el mes de Sep-
tiembre en asocio de los Dres. Ucrés, G6mez y Salgado.

La laparctomia, practicada sobre el borde derecho del
musculo recto, muestra la vesicula notablemente dilatada y
hace creer en una ansa del colon transverso, debido 4 los re-
pligues peritoneales que la adhieren ; la exploracion del co-
lédoco por el hiatus de Winslow manifiesta la presencia en
este conducto de un calculo del tamafio de una avellana, cal-
culo blando que cede ficilmente 4 la litotricia manual;
la abertura de la vesicula da salida 4 una gran cantidad de
bilis, sin que se encuentren cdlculos en su interior ; se ensaya
sin éxito el cateterismo de las vias biliares con bajias flexi-
bles, y por -Gltimo, se fija la vesicula 4 la pared abdominal,
estableciendo una fistula biliar.

Los resultados postoperatorios de esta primera inters
vencioén son los siguientes: la enferma cura rapidamente de
su operacion ; los signos de infeccion y la reaccién febril des-
aparecen, lo mismo que los célicos ; el estado general mejora
notablemente, quedandole una constipacion obstinada. Pua-
rante tres meses la enferma elimina por la fistula una canti-
dad de bilis que se puede avaluar en 200 4 300 gramos por
dia; y por este tiempo se intenta por dos veces la obturacion
de la fistula ; pero como apareciesen de nuevo signos de re-
tencién biliar, hubo necesidad de renunciar 4 ello; sin em-
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bargo, la oclusién de los conductos biliares no era absoluta,
pues la descoloracién de las materias fecales no aparecia sino
4 intervalos. Durante siete meses persiste la fistula biliar,
al cabo de los cuales se cierra espontianeamente y la enferma
sale del hospital relativamente en buenas condiciones de sa-
iag.

En Junio de este afio (tres meses después de su salida
del hospital) vuelvo 4 encontrarla enferma en mi servicio,
reclamidndome una nueva intervencién ; pero el examen cli-
pico me hace ver que la oclusién del colédoco no es absolu-
ta; el tinte ictérico es muy poco marcado, el pigmento biliar
en la orina es apenas apreciable, las materias fecales no apa-
recen descoloradas sino 4 intervalos ; solamente los célicos se
han repetido frecuentemente imposibilitAndola para el tra-
bajo.

En vista del resultado obtenido con ia primera interven-
cién, me decidi 4 practicar una operacién més radical, es de-
cir, la coledocotomia 6 la cistoenterostomia ; procedi a ope-
rarla en asocio de mi amigo el habil cirujano Dr. Ucrés. La
incision de la pared abdominal fue practicada hacia adentro
de la cicatriz de la primera incision, desde el arco costal has-.
ta el nivel del ombligo ; la vesicula, mucho menos dilatada de
lo que se encontro la primera vez, estaba completamente ad-
herida 4 la pared abdominal; el colédoco, explorado por el
hiatus de Winslow, presentaba en su interior wvarios peque-
fios calculos. La profundidad de la herida y lo reducido del
campo operatorio, debido 4 las numerosas adherencias peri-
toneales causadas por la primera operacién, me hicieron pre-
ferir la cistoenterostomia 4 la coledocotomia; no obstante,
la operacion fue laboriosa, pues hubo necesidad de despren-
der en parte la vesicula, completamente adherida 4 la pared
del abdomen, y en la imposibilidad de hacer la anastomosis
con la porcién duodenal del intestino, se atrajo la primera
ansa del yeyuno hasta el sitio de la vesicula. La anastomo-
sis se hizo por sutura (surget), con seda fina y en dos planos,
como en las anastomosis intestinales.

Como accidente postoperatorio mencionaré solamente
una congestion pulmonar, que hizo temer el desorrollo de

una pulmonia que desaparecié al quinto dia. No habo reac-
cion del lado del peritoneo.
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Hoy (dos meses y medio después de operada) el estado
de la enferma es muy satisfactorio; se ha entregado de
nuevo 4 sus ocupaciones; no existe ningtn signo de infec-
cién hepatica; los cblicos desaparecieron por completo ; las
materias fecales y la orina son de coloracion normal; igual-
mente desaparecit la constipacion habitual de la enferma.

CONCLUSIONES :

1.* La colecistoenterostomia esta indicada no sélo en los
casos de oclusion completa del colédoco, sino en los casos de
oclasiéon imcompleta de origen calculoso que se acompaflian
de retencién biliar, tanto mas cuanto que los medios de des-
obstruccién de las vias biliares aconsejados, es decir, la li-
troticia y el ¢ateterismo, han encallado, como en el presente:
€asgo;

2." La utilidad de la misma operacion para la curacién
de las fistulas biliares que persisten después de la colecistos-
tomia ; fistulas, que si bien pudieran ser soportables, & titu-
lo paliativo, en personas de cierta comodidad, no lo son en
las gentes que tienen necesidad de un trabajo manual para
ganar su vida, y que incapaces de procurarse los medios de
aseo necesarios, piden 4 todo trance que se las desembarace
de semejante incomodidad, por una nueva intervencion ;

3.* La digestién intestinal, que en este caso dejaba mu-
cho que desear después de la primera intervencién (en espe-
cial la constipacion obstinada), se verifica ahora normalmen-
te, lo que se explica facilmente por la llegada de bilis al in-
testino ;

4.* La infeccién hepatiea, inecriminada en ocasiones 4 la
colecistrenterostomia, no existe en el presente caso.

P. MARTINEZ.

.- -

CORRESPONDENCIA SOBRE LA LEPRA
Sres. Redactores de la Revista Médica— Bogota.
Mzy estimados doctores y amigos:

Hoy que parece que el Gobierno y el pueblo de Santan-
der se preocupan seriamente de sus infelices leprosos, me
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tomo la libertad de enviarles algo de lo mucho que se puede
decir sobre este asunto.

La Asamblea del Departamento, se dice, ha resuelto
fundar una leproseria departamental, traslando la de Con-
tratacién 4 un punto méas adecuado ; para este fin, se impu-
80 una contribuecién individual, cuyo producto manejado
can honradez y cordura dar4 algunos millones anuales.

Hasta ahora se ha dicho que la poblaci6én de Sube 6 Jor-
d4n es la destinada por aquella Corporacién para conver-
tirla en Lazareto.

e A unos 1000 metros sobre el nivel del mar, con una
temperatura media de 28°, provista de abundantes aguas,
rodeada de campos fértiles, con unos 1500 4 2000 habitantes,
esta poblacién ha sido siempre sitio privilegiado #4 donde
acuden aun de lugares distantes muchos enfermos en busca
de salud. Sus habitantes son fuertes, sanos, laboriosos ¥y
me informan, cosa rara en Santander, que alli nunca ha
aparecido an caso de lepra.

No tendria otro inconveniente para una leproseria que
estar situada en un camino puablico, muy transitado y ade-
mas abastecer de material 4 todas las poblaciones circun-
vecinas, cuya principal industria es la fabricacién de som-
breros de jipa (nacuma).

El establecimiento de leproserias departamentales es,
en mi concepto, imposible, perjudicial é inconducente.

Si hasta ahora no nos ha sido posible atender debida-
mente dos 6 tres Lazaretos en todo el pais, j sera posible
establecer nueve 6 diez asilos en donde los enfermos encuen-
tren siquiera medianas comodidades ?

Es perjudicial, porque la multiplicacién de las leprose-
rias seria la multiplicacién de los focos de contagio ; en efec-
to, en las poblaciones vecinas 4 nuestros Lazaretos actua-
les es donde mas abundan los casos clandestinos del terrible
mal, ya por el comercio activo entre aquellas poblaciones
y estos establecimientos, ya porque el leproso hambreado 6
insubordinado sale de la leproseria 4 la primera poblacién
que encuentra, alli se establece, vive impunemente y aun
acaba el resto de sus dias.

Y por dltimo, es inconducente el establecimiento de-un
Lazareto en cada Seccién de la Republica, porque en algu-
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nos Departamentos es casi desconcida la lepra, mientras que
en otros, como en Santander, el nimero de los enfermos es
casi las dos terceras partes del total de todo el pafs.

En mi sentir, si para los efectos rentisticos, nos espanta
la idea de un Lazareto Gnico, seria mas practico establecer
tres 6 cnatro. En aquellos Departamentos en donde el fia-
gelo se hiciera sentir con mas intensidad escoger el lugar
adecuado para fundar un Asilo 4 donde se conduzecan los
enfermos de dos 6 tres de aquellas secciones limitrofes, por
ejemplo: Santander y Boyac4a podian crear y mantener para
sus enfermos una colonia de leprosos escogiendo en aquel
Departamento una extension de terreno en condiciones ade-
cuadas para tal fin, pero sostenida 4 expensas de ambos
Departamentos.

Cualquiera que sea la idea que se adopte, lo indispen-
sable, lo urgente desde ahora es reglamentar debidamente
la secuestracion de los enfermos. ; Cuantos, validos de su
posicién social 6 pecuniaria, viven en trato intimo eon los
sanos! Y en cambio, j cuantos infelices son violentamente
expulsados sin un diagnéstico cientifico de su enfermedad !
porque en estos pueblos, por lo comGn ese diagnéstico lo
hace el empirismo cuando no lo forja la maledicencia: un in-
dividuo porque lleva violaceo el rosto, otro porque no tiene
cejas, aquél porque no siente el dolor de una quemadura, éste
porque padece de unas tlceras, todos estdn enfermos, la es-
pecie se propaga, la autoridad toma nota y acto continuo
notifica al infeliz para que dentro de unos pocos dias salga
para Contrataciéon ; s6lo los mds avisados ocurren al médi-
co, pero en cambio, | cudntos sifiliticos, alcoholizados, ete.,
van 4 aumentar al Lazareto el nGmero de las victimas y en
los peri6dicos las espantosas estadisticas! Y si es injusto y
cruel condenar 4 un individuo 4 la expatriacién porque ha
tenido la desgracia de enfermar, ; cudnto mas despiadado y
criminal serid conducirlo violentamente, si est4 sano, al
foco del contagio.! *

Mis que estudios en autores extranjeros sobre la lepra
griega, el pais debiera crearse una medicina nacional 4 este
respecto ; tenemos miles de leprosos, y en todas partes apare-
cen cada dia méas, como por encanto, y tedavia ignoramos la
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causa que, entre nosotros, favorece el contagio 6 la propaga-
cién del mal. Hoy que se piensa seriamente en el asunto,
jcudnto bien se haria creando en la Escuela de Medicina
una catedra de Leprologia, 6 por lo menos dandole més im-
portancia y seriedad 4 su estudio!

Existen en las tierras calientes varios insectos, parasi-
tos del hombre que pican y chupan su sangre, abundantes
sobre todo en las habitaciones desaseadas, en los hoteles y
casas de posada, infectan las camas y las ropas, resisten &
todos los agentes de destruccién menos al fuego y pueden
vivir largo tiempo sin alimentarse. Estos parasitos muy
abundantes en los asilos de leprosos, no hay duda inoculan
el germen de la lepra.

Los principales de estos parasitos son:

La chinche, insecto hemiptero, de olor repugnante (pu-
naise), cuya boca termina por un pico agudo, plaga los mue-
bles y las ropas y chupa de noche la sangre del hombre en
abundancia, pero su picadura no es dolorosa.

La cuesca, pequeiio aracnido del género acarwus, que se
oculta durante el (dia y sale de noche, chupa la sangre del
hombre en abundandacia, 'produciendo en el punto de la
herida una papula acompaniada de un prurito intenso que
persiste durante algtan tiempo.

Como digo, estos parasitos y algunos otros es muy po-
sible que lleven é inoculen en el hombre el germen de la
lepra.

Esta hipé6tesis, cnya verificacién tendria mucha impor-
tancia en la profilaxis de la enfermedad, la fundo en algu-
nos hechos sobre los cuales volveré méas tarde. ;

Sin mas por ahora me suscribo afectisimo servidor y
amigo,

VioTor A. GOMEZ S..

Zapatoca, Septiembre 10 de 1904.
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R EPRODUCCIONES

GRS

SOBRE EL ORIGEN Y SIGNIFICACION

DE LAS CELULAS CONTENIDAS EN LOS DERRAMES
PLEURALES

POR JORGE YARGAS SUAREZ

En la Muenchener Medizinische Wochenschrift nGmero 22
de 1904, la més importante gaceta médica alemana, encon-
tramos una referencia & un trabajo publicado por G. V.S. en
los Beitrage zur Klinik der Tuberkulose, y que traducimos li-
teralmente.

“Beitrage zur Klinik der Tuberculose, editado por el Dr.
Ludolph Braner, profesor ordinario de la Universidad de
Heidelberg, Wiirzburg, tomo 11, entrega IIL.”

Jorge Vargas Suarez, sobre origen y significacién de las
cé€lulas contenidas en los derrames pleurales (trabajo origi
nario de la clinica del profesor Erb, Heidelberg).

El autor encontré en quince de sus casos una fuerte lin-
focitosis en el sedimento del derrame pleural ; en todos los
casos, fuera de uno, podia la tuberculosis considerarse como
segura, segun la etiologia. Las células endoteliales predomi-
naron en tres casos de carcinoma pleural y en un caso de
derrame estatico ; en un cardiaco observé el autor en tres de-
rrames células eosinéfilas, uno de ellos probablemente de nas
turaleza reumatica, bhasta 17 por 100 de eosindfilos. To-
dos tres casos se acompafiaban de eosinofilia sanguinea.

El autor llega 4 las siguientes conclusiones :

1.* La mayor parte de los linfocitos presentes en los #le-
rrames pleuriticos son emigrados activamente de los vasos
sanguineos 6 linfiticos y no productos degenerados de las
células endoteliales 6 células linfocitoides nacidas de los teji-
dos fijos.
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2.* Una pequeiia parte de los linfocitos pleurales son

productos de divisiéon de los leucocitos polinucleares (pseu-
dolinfocitos)

3.* La linfocitosis pleural es caracteristica de las irrita-
ciones infecciosas minimales de la pleura; con la pobreza en
liquidg de los tejidos, como lo piensa Neamann, no tiene esto
nada que ver, 8ino que irritaciones minimales producen una
linfocitosis.

4.* Puesto que las irritaciones minimales de la pleura
son,casi siempre de origen tuberculoso, es la linfocitosis pleu-
ral un argumento casi decisivo para la aceptacién de una tu-
berculosis.

5. La presencia de numerosas células endoteliales en
un exudato prueba que la afeccion pleural no es inflamatoria.

6.2 La presencia de numeroses leucocitos polinucleares
prueba que hay una fuerte infeccién plenral. En caso de
tuberculosis pleural primaria se encuentra esta leucocitosis
solamente en casos obsolutamente frescos 6 en casos de in-
feccion mixta. (Empiema).

7. La eosinofilia pleural, segin mis observaciones, pa-
rece depender no de una infeecién, sino estar en relacién in-
tima con la disnea y ia presencia de células endoteliales en
el exudato. Al mismo tiempo se encuentra en la mayor par
te de los casos una eosinofilia sanguinea.

8.* Con ayuda del cito diagnostico se pueden 4 menudo

diagunosticar con toda certeza neoformaciones pleurales y pe-
ritoneales.

Procedimientos sencillos y prdcticos para hacer el agua po-
table. El agua que sirve para la alimentacion debe ser limpida
y estéril ; para clarificarla se usa alguno de los numerosos y
conocidos procedimientos de filtracion; para hacerla aséptica
puede recurrirse & una acciéon fisica, el calor, 6 4 una reaec-
cion quimica capaz de destruir 6 aniquilar los gérmenes in-
fecciosos y las materias organicas.

La ebullicion del agua es en la gran mayoria de los ca-
sos el procedimiento de esterilizacién por exceleuncia, tenien
do la precaucién de efectuarla en botellas convenientemente
corchadas y amarradas para couservarle los gases y las sales.

El mejor desinfectante quimico es el oxigeno naciente

Revista Médica xxv—=§8
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que puede obtenerse por muchas reacciones, entre las cuales
el Sr. G. Meillere da la preferencia al agua oxigenada, 4 los
permanganatos alealinos 6 alcalinoterrosos y al yodo.

Jon el agua oxigenada 4 diez volamenes (sin la menor
cantidad de sales de barita) se pueden esterilizar aguas de
rio 6 pozo, mezclandolas en la propoicion de 5 centimetros
clbicos (una cucharadita dulcera) de agua oxigenada por un
litro de agua. Los permanganatos & la dosis de 1 4 b centi-
gramos por litro, segln el grado de impureza de las fuentes,
son de un empleo especialmente comoao ; cuando persisie
después de cinco horas la coloracién rosada, es porque el reac-
tivo esta en exceso.

Ambos métodos dejan en el agua un exceso de reactivo,
que conviene suprimir; para esto se aprovecha la reaccién
del agua oxigenada sobre el permanganato; cuando se ha
servido del agua oxigenada, se agrega 4 las dos horas de he
cha la mezcla una solucién de permanganato al 1 por 100
hasta que aparezca un ligero tinte rosado que se hace des-
aparecer agregando una pequefiisima cantidad de agua oxi-
genada; cuando se ha empleado el permanganato como
agente desinfectante, se destranye el exceso de este reactivo
por una cantidad suficiente de agua oxigenada. Con tanteos
metodicos se puede reducir al minimum la dosis de los reac-
tivos usados para la esterilizacién.

También puede emplearse el yodo con el mismo objeto;
esta sustancia fue preconizada por vez primera en 1894 por
el Sr. Meillére, y mas tarde, repetidas veces por otros auto-
res. Se puede usar una solucién de yodo en yoduro de pota-
sio, 6 la tintura de yodo. Basta agregar cuatro gotas norma-
les de tintura de yodo & un botellién de agua, para tener un
ligquido gue pueda beberse sin peligro al cabo de media hora,”
porque la pequeiiisima cantidad de yodo libre que pudie-
ra quedar seré répidamente neutralizada por el vino 6 los
alimentos; pero si se quisiera hacerla desaparecer por com-
pleto se agregara una nonada desulfito 6 hiposulfito de sod%.

El yodo tiene sobre todos los otros reactivos propuestos
la ventaja de que ataca la vitalidad y el poder toxinégeno
de los microbios antes de destruirlos, teniendo por esto el
consumidor de agua yodada un beneficio cierto aun supo-
picudo que la esterilizacién sea incompleta,
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Procedimiento para evitar los vémitos posoperatorios con-
secutivos d la cloroformizacién. Kl Dr. Denucé publica en la
Gazette Hebdomadaire de Bordeaux un procedimiento que le ha
dado buenos resultados parva evitar los vomitos que con fre-
cuencia siguen 4 la cloroformizacion.

S® procedimiento se funda en que siempre se cloroformi-
zan los enfermos en ayunas y en que éstos tragan por movi-
mientos de deglucién un aire cargado de vapores de clorofor-
mo, que parece que tienen accién irritante sobre las paredes
del éstémago.

Para diluir los vapores de cloroformo que llegan al esté-
mago por deglucién é impedir el contacto prolongado y di-
recto de estos vapores con las paredes del estémago, hace el
auntor tomar al paciente antes de principiar la cloroformiza-
cién una cantidad suficiente de agua para llenarle la cavi-
dad géastrica. Para esto es necesario recordar que los If-
quidos pasan con mucha rapidez del estomago al intes-
tino, menos cuando algunas cantidades previamente absor-
bidas han pasado ya del estémago al intestino; por lo
cual ha adoptado el siguiente modus faciendi: hora y media
antes de principiar la cloroformizacién hace beber al pacien.
te an gran vaso de agua fria, dosis que se repite cada media
hora hasta el momento mismo de prineipiar la anestesia, asi
es que el enfermo absorbe cuatro grandes wasos de agua
(800 gramos) antes de la operacién, tomando el Gltimo inme-
diatamente antes de dormirse.

Los resultados han superado las esperanzas fundadas en
este procedimiento, porque ninguno de los eufermos 4 quie-
nes se le ha aplicado ha tenido el menor vémito posope-
ratorio, ni aun siquiera una ligera naunsea al despertarse, ni
un s8olo vémito mientras ha darado la operacién. En veinte
operaciones que ha ejecutado el Sr. Denucé con este procedi-
miento, jam#&s ha arrojado el paciente el agua que habia to-
mado. Entre las operaciones figuran una laparotomia para
una ovariosalpingectomia doble ; una curaciéon radieal de
hernia inguinal ; una larga y complicada operacién de quiste
hidAatico del higado, que duré una hora; las otras operaciones
menos importantes duraron de diez 4 veinticinco minutos,
(J. de Al. et de Ch.)
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Influencia favoreciente del cloruro de sodio sobre algunas
infecciones. Hoy esta reconocido que el cloruro de sodio to-
mado durante largo tiempo y 4 dosis exagerada puede deter-
minar hasta en el hombre sano (Torindo) alteraciones graves
y nefritis mortales.

He observado (H. Vincent) que la sal marina puede fa-
vorecer también la aceién de algunos microbios patégenos.
En efecto, 8i se inoculan dos curies con bacilos del tétano,
sin toxina y se inyecta 4 uno de ellos, ya en el mismo punto,
ya en ¢l lado opuesto, dos centimetros cabicos de solucién
hiperténica de Na. Cl., se le desarrolla untétano agudo y mor-
tal, mientras que el otro curi permanece sano.

En otros animales se ha favorecido la infeccién por el
bacilo tifico, en un grado verdaderamente notable, inyectan-
dole simultAneamente bajo la piel 4 3 & 5 centimetros cabi-
cos de solucién al 1 por 10 de Na. Cl.; encontriandose 4 la
autopsia uua maultiplicacién intensa del bacilo en el perito-
neo, el bazo, el rinén, la sangre. Este es también un buen
procedimiento para efectuar la infeccién ebértica experimen-

tal en el curi ; infececion que es algunas veces muy dificil de
realizar. '

Cosa notable, la inyeccién de la solucién fisiologica de
Na. Ol. 4 la dosis de 5 4 10 centimetros ctbicos, puede, aunque
mucho mas excepcionalmente, favorecer la explosiéon de ac-
cidentes tetanicos en los individuos que tienen el bacilo;
por esto tal vez no sea siempre indiferente inyectar suero ar-
tificial 4 las personas atacadas de enfermedades infecciosas.

Parece que el cloruro de sodio ingerido no hace correr
los mismos peligros que las inyecciones subcutaneas .La ac-
ciéon favoreciente de las soluciones hiperténicas se explica
porque la alteracién local que produce en los tejidos favore-
ce la maultiplicacién in sitw de los microbios inoculados, y
también por la acecion quimiotaxica negativa que ejercen so-
bre los leucocitos.

La retencién de los cloruros en la pulmonia h'umana
induajo al Sr. Carnot 4 estudiar también la accién del cloruro
de sodio sobre la neumococecia experimental, y ha encontra-
do que dosis elevadas de cloruro de sodio favorecen la gene-
ralizacion microbiana, y que dosis medias parecen atenuarla,
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La casa de José Maria Buendia é Hijos se encaiga de sumi-
nistrar y de remitir 4 domicilio, en cajas cerradas y selladas, los
instrumentos y todos los materiales necesarios para operaciones
quirargicas, como vendajes, compresas, tapones, gasas, sedas, etc.
etc., perfectamente esterilizados, ccmo consta por el siguiente
certificado :

Hemos asistido al ensayo de desinfeccion por altas temperaturas
que, para la esterilizacién de instiumentos de cirugia y piezas de cura-
¢i6én, emplean los Sres. José Maria Buendia é Hijos.

El procedimiento que siguen dichos refiores asegura, por una eleva-
da 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, ¢te., ete.

iEn vista d¢ ese resultado no vacilamos en recomendar como perfee-
tamente asépticos y utilizables en las operaciones quirargicas los elemen-
tos 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 desinfeecicén de los instrnmentos
metalicos es tan completa como pueda desear se para las mas delicadas
intervenciones.

L 4

(Firmados),
Luis F. CALDERON.—Z. CUELLAR DURAN.—H. MAcHADO L

Se encarga también del analisis de liquidos organicos, orinas,
serosidades, esputos, etc., etc., y de la reparacion de toda clase
de instrumentos de cirugia. Kste departamento esta 4 cargo del
Sr. D. Luis Maria Herrera R., Profesor en Ciencias Naturales,
antiguo Preparador de la Escuela Politécnica de Paris, 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 Antioquefio).
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Agua oxigenada en los vémitos de la preiez y en las dis-
pepsias infantiles. Los Sres. Galloix y Courcoux publican en
el Bulletin Médical 1a feliz aplicacién que han hecho del agua
oxigenada en la dispepsia de los nifios mamones ; ya desde
el afio de 1896, por razones econémicas y por no prescribir las
inhalacjones de oxigeno, recetaba el Sr. Galloix en su consal-
ta de la Charité el agua oxigenada para los vomitos de la pre-
fiez. Después de algunos tanteos se utilizé6 este medicamento
agregando una cucharada de agua oxigenada & un litro
de agua, para tomar como bebida en las comidas, cesando
los vémitos dos dias después. El mismo tratamiento se apli-
¢6 4 cierto ntimero de enfermos, en las mismas condiciones,
siendo los resultados generalmente favorables. Los datos
anteriores han sido publicados en la tesis de Briend (1896).
Es muy importante notar que el agua oxigenada no detie-
ne en estos casos los vomitos ¢l mismo dia de su apliecacién,
lo que demuestra que no obra sobre el sintoma sino sobro la
causa. Una mujer que tome agua oxigenada en sus comidas,
durante dos 6 tres dias, deja de vomitar por la mafiana del ter-
cero 6 cuarto dia ; en algunas mujeres desaparece el vémito,
persistiendo la fatiga, de tal manera que. prefiriendo vomi-
tar, suspenden el uso del agua oxigenada.

El agua oxigenada también parece indicada en los casos
de hipopepsia ; Galloix suspendié en cuatro dias una diarrea
que databa de cuatro 6 cinco afios, con la leche mezclada al
agua oxigenada en la proporciéon de un litro de la primera
por quince gramos de la segunda ; esta diarrea habia resisti-
do 4 la leche pura. El agua oxigenada tiene sobre el écido
clorhidrico, medicamento de manejo muy delicado, la ventaja
de no producir, cuando se la administra sin indicacion, gas
tralgias tan vivas como esta droga.

El 8r. Novicof, médico ruso, ha empleado igualmente el
agua oxigenada en las dispepsias. Su férmula es ésta :

Agua oxigenada a 12 vol ... .... e L 6 gramos.
Agua«destilads. . o e ce lbivs s aas, S alucst 4B —
Jarabe deazahares...... .. ._...._..._.. 15 —
Una cucharada cada dos horas.

Segiin el autor esta solueciéon produciria buocnos resulta-

dos en las gastritis, deteniendo los vémitus y ejerciendo una
accién desinfectante sobre el tubo digestivo; estaria indica-



118 REVISTA MEDICA DE BOGOTA

da por esto en las gastroenteritis de los nifios y hasta en el
célera infantil ; también ha dado buenos resultados en el
tratamiento de la constipacién habitual por atonia intestinal.
El Sr. Galloix 1a ha empleado contra las dispepsias infan
tiles ; se puede 6 mezclar la leche con agua que contenga
una cucharada de agua oxigenada, 6 agregar diez gotas
de agua oxigenada por cien gramos de leche. Contra los v6-
mitos, el resultado ha sido en general muy bueno, observan-
dose que la supresién de los vomitos no es inmediata, sino
que, como en la preiiez, se suspenden después de treinta y
seis horas, En el hospital la diarrea ha sido menos favora-
blemente inflaenciada ; pero como en la ciudad los nifios se
recetan desde el principio de los accidentes, los resultados
han sido m4s satisfactorios.
El agna oxigenada se ha usado también con éxito en
los vomitos de la tuberculosis.

Tratamiento de las fiebres intermitentes en los nios.— El
Sr. Comby ha tratado con éxito favorable dos casos de fie-
bre intermitente por medio de dos preparaciones nuevas de
quinina ; la enquinina (etér etilcarbénico de quinina) y la
aristogninina 6 aristoquina (carbonato neutro de quinina,
sumamente rico en quinina, 96 por 100); estas dos prepara-
ciones se administran ficilmente por su insipidez y porque
pueden diluirse en azfecar.

Oonsgervacién del cloroformo. Muchos de los accidentes
que se presentan en el curso de la anestesia se deben a la
mala conservacion del cloroformo ; para hacerla bien aconse-
ja el Sr. Temoin (de Bourges) agregar 4 un kilogramo de clo-
roformo cuatro gramos de azufre ; por este procedimi.ento 86
conserva el cloroformo sin alteracion después de muchwos
meses, aun expuesto 4 la laz.

Tratamiento de la miopia fuerte por la extraccion del eris-
talino. En las veinte operaciones que con este objeto ha prac-
ticado el Sr. Lagrange (de Bordeaux), jamas ha observado
agravacion en las lesiones del fondo del ojo, ni desprendi-
miento de la retina; considera la operacién inocente. Sélo
extrae el cristalino en las miopias de diez y siete diotrias
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y de ellas en adelante; la operaciéon mejora la agudeza de la
vista, que se duplica 6 triplica. Este aumento de la agudeza
se explica, porque cambiando las condiciones 6pticas del ojo
se hace emmétrope 6 hipermétrope (P. M.)

Tratamiento de la gripe. El Dr. Capitan aconseja en la
Médictne Moderne, contra las diversas formas de gripe, las
siguientes medicaciones. En los casos en que sean necesa-
rias las revulsiones locales, las puntas de fuego, la tintura
de yodo y los sinapismos casi nunca han dado resultados
favdrables. A veces se han podido calmar algunos dolores
toracicos superficiales con la tintura de yodo mentolada, asf
formulada:

Tintura de yodo............ b 20 gramos.

Mentolt i o o e st s o ... 5 415 gramos.
Para aplicar una sola capa ana 6 dos veces por dia.

Es bien entendido que la quinina debe administrarse
preferentemente al interior y que parece uatil asociarla al
glicerofosfato de cal, pudiéndose dar una 6 dos de estas
obleas por dia:

Bromhidrato de quinina } = | .
Glicerofosfuto de ecal. ... } 8. &, .60 ramos,

Hasta donde sea posible debe prescindirse de la antipi
rina por su accién depresiva, medular y antrica; pudién-
dosela reemplazar con 50 centigramos 6 1 gramo de pirami-
dén (dimetil-amido-antipirina) por dia, cuando haya mucho
dolor.

En los primeros dias no parece que la medicacién pul-
monar tenga grande importancia, pero después de dos 6 tres
dias es indispensable establecerla con energia. Con este ob-
jeto se puede ordenar una G otra de estas féormulas:

Terpina pulverizada... ........... 30 centigramos.
Benzonaftol.. . ... ._.........:....... 40 centigramos.
Hol e RS O s s T L G 1 centigramo,

dos 6 tres obleas por dia. »
A veces el yoduro asociado al opio y 4 la ergotina da

muy buenos resuitados a la dosis de 50 4 80 centigramos por
dia.
Agua destilada. ... ....._ .. .. oy R 50 gramos.
Yoduro de potasio...... vt it ar el ci<ts 2 gramos 50.
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Tintura de opio........ RRCR T e «+.. XL gotas.
Ergotina de Yvon...... U BT . O gotas.
Dos 6 tres cucharaditas por dia.

Esta otra férmula da igualmente muy buenos resul-
tados.

Thiocol (1)
Bicarbonato de soda....... et s 50 centigramos.
Para una oblea. Dos por dia.

En casos particularmente prolongados usa el Sr. Oapi-
t4n, con buen éxito, nna formula del tipo de las que emplea
hace muchos afios en ciertas tuberculosis :

Agua destilada. ...

AT TS S A % a. a. 50 cm. chbicos.
GHEBTINA .o - com svemisvsane s

Oreosota pura .......... S 3 44 gramos.
Pepsina en lentejuelas........... 3 gramos.
Tintara deopio... .. .ccceu-. o LX gotas.
Tintura de nuez vémica ..... S ¢ gotas.

Arseniatode soda  ........... - o gramos 10.

Una 4 tres cucharaditas por dia en las comidas en me-
dio vaso de agua azucarada 6 mejor de cerveza.

Hay, en fin, una indicacion terapéutica que nunca debe
descuidarse, y es obrar sobre el corazoén y la diuresis, ha-
ciendo tomar por la mafiana y por la noche un granito de un
cuarto de miligramo de digitalina cristalizada, y si hubiere
dificultad respiratoria durante el dia, una pildora cen tres 6
cuatro centigramos de snlfato de esparteina.

Por Gltimo debe insistirse en la leche, las bebidas abun-
dantes y diuréticas y de preferencia sobre el té y el café.

Es bien entendido que las indicaciones anteriores for-
man apenas un esquema terapéutico general destinado 4
realizar algunas indicaciones primordiales en las formas cu-

riosas y bastante graves que con frecuencia revisten las en-
demias gripales.

Vémitos é intolerancia gdstrica en los nitos mamones cente-
nidos por el citrato de soda. El Sr. Variot refiere en la Olinique
infantile el caso de un nifno de cinco y medio meses alimentado
por su madre en condiciones favorables, que pocos dias des-

(1) Sal de potasa del sulfato de guayacol.

......................... 50 centigramos. .
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pués de su nacimiento principié 4 vomitar después de cada
mamada, las mas de las veces inmediatamente después, y
en otras ocasiones después de haber transcurrido una hora.
Las evacuaciones rara vez presentaban una bella coloracién
amarilla, siendo casi siempre verdes y flemosas. Después de
que la madre tratd, sin ningn resultado, de corregir los v6-
mitog con agua de Vals y otras pociones, se le dio al nifio
antes de cada mamada una cucharada de la siguiente BsoO-
luci6n.

W U AT R T T TRt R b R I PR e 300 gramos.
P BF 17 2 e i LY=o U5 ¥ S MR B e B o el R O 5 —_—
Los vémitos se suspendieron inmediata y completamen-
te, y el nifio se desarroll6 normalmente, sin que hubieran
vuelto 4 presentarse.

Tratamiento de la coriza aguda. El Dr. Weitlaner (de
Innsbruck) recomienda el salicilato de soda asociado al pol-
vo de Dower en el tratamiento de la coriza aguda ; una hora
después de principiado el tratamiento, la secrecién de la pi-
tuitaria disminuye y la cabeza se despeja, siendo necesario
coutinnar la administracion del medicamento 4 intervalos
aproximados. Esta medicacion tiene ademas de sus propie-
dades curativas una aceién profilactica que pone al abrigo
de nuevas infecciones a las personas que se romadizan facil
mente.

La férmula y la técnica del Sr. Weitlaner son las si-
guientes :

Saliciintode soda- - - L LN e s ST 30 gramos.
Polvo de Dower...... o o ol A et e el aTate e i BT AR ON,
Esencia de menta piperita...... ..... o.nes § gota.

M. y D. en 20 paquetes. Tomese cada paquete diluido
en la cuarta parte de un vaso de agua. Un paquete cada
tres horas cuando la coriza esti en su maximum ; mas tarde
son suficientes dos 6 tres tomas por dia. .

Esta medicacién parece también muy Gtil en wvarias
afecciones agudas de las vias respiratorias (laringitis, tra-
queitis, bronquitis).
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EL AGUA DE MAR ES UN MEDIO ORGANICO

(Academia de Ciencias de Parfs).

Segtn el Profesor René Quinton se formaron en el mar
las primeras células vivas, de donde mas tarde se derivaron
todos los organismos animales. Con motivo de este origen
dice el Dr. Quinton en su obra Fawu de mer, miliex organi-
queé, que la vida animal siempre ha tratado de conservar un
medio marino 4 las células que componen cada organismo,
para mantenerles su actividad vital méxima, aun cuando
la diferenciacién sucesiva de las especies haya producido
la formacién de organismos mé4s y mas complicados, orga-
nismos que primero habitaron los mares, después las aguas
dulces y por Gltimo las tierras. De aqui resulta, segfn la
expresién de M. Quinton, que todo organismo, por elevado
que sea el puesto que ocupe en la escala de los seres, ¢‘ es un
verdadero acuario marino en el cual continian viviendo las
células que lo constituyen en las condiciones acuiticas de su
origen,” pues es tanta la cantidad de agua de mar que con-
tiene un organismo, que llega 4 ser la tercera parte de su
peso; un hombre que pese 60 kilos tiene 20 kilos de agua
de mar.

APLICACIONES PROBABLES DEL RADIO PARA EL PORVENIR

Cuando se aplica el radio contenido en una cajita de
plomo sobre la frente de una persona encerrada en un cuarto
obscuro, percibe una luz intensaa un cuando los parpados
esten fuertemente cerrados.

Una pequefia fraceion de onza de radio probablemente
producir4 una luz suficiente para alumbrar muchos cuartos,
sin que sea necesario renovarlo durante el presente siglo.
Sir. William Crookes ha mostrado Aque un solo 4tomo de ra-
dio proyectado sobre sulfuro de zinc da luz suficiente para
ser percibida por los ojos ; un gramo de radio emite por ge-
gundo diez 4 cien millones de proyectiles que dan una Inz
equivalente probablemente & la intensidad de muchas bujias.

La propiedad mas notable de la radioactividad es su
inalterabilidad. EI radio posee una inmensa acumulacion
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de energia suficiente para conservar sus poderosas radia-
ciones por muchos siglos ; pero todas las tentativas que se
han hecho para aumentar su actividad y hacerle despren-
der mas aprisa su energia, no han dado resultado. Suponien-
do que fuera posible realizar esto, y concentrar la emisién
de energia que hoy se desprende en espacio de siglos, en
unds pocos dias 6 semanas se obtendrian estos resultados.
Rutherford, apoyandose en sus experimentos y en los de Cu-
rrier, ha calculado!que la energia acumulada en un gramo de
radio es suficiente para levantar 500 toueladas 4 una milla
de altura ; por lo tanto una onza seria suficiente para poner-
en actividad un earro con un motor de 50 caballos que die-
ra las vuelta 4 la tierra con una velocidad de treinta millas
por hora. La posibilidad de que en lo futuro seamos capa-
ces de poner en libertad la energia concentrada en el radio,
para usarla en la proporecién que se necesite, es en nuestros
dias ano de los puntos mas interesantes de la radioactividad.

RAYOS X

El Sr. Thomas Edison ha descubierto que los rayos X
perjudican la salaud, cosa que no cree que afecte los traba
jos experimentales, porque basta una pantalla de plomo de
un cuarto de pulgada de espesor para evitar los malos efec:
tos. Oree que en cirugia puede continuarse sin inconveuien-
te el uso de los rayos X como se ha venido haciendo hasta
ahora, porque tiene seguridad de que los malos efectos sélo
se producen después de meses de constante exposicion;
pero lo mas desagradable es que también pueden presentar
se dos 6 tres afnios mas tarde. Cuando Edison suspendid sus
experimentos habia encontrado un cristal que fHuorescia
12,000 veces, con el cnal construyé una lampara suficiente-
mente poderosa para matar al que la usara continuamente.
Estos experimentos le han hecho creer que los rayos eran
el resultado del radio 6 del polonio. Los juzga fttiles en
manos experimentadas, pero muy peligrosos cuando no hay
habilidad para manejarios 6 cuando su uso es muy continuo.
Edison descubrié hace poco que se habia afectado por les
rayos el foco de sus ¢jos, y & uno de sus ayudantes, que no
obstante esto persistio en los trabajos,; se le. paralizaron los
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brazos, habiendo sido necesario amputarle uno que se gangre-

no ; por esta razén su esposa se ha opuesto 4 que continftie
esta clase de trabajos.

RAYOS N

El Sr. Blondot de la Facultad de Nancy ha descubierto
una luz nueva que ha llamado rayos N, los que serian de
grande utilidad cuando se encuentren los medios de servir-
se de sus propiedades. Estos rayos se descubrieron por
el efecto que produce el aire sobre las pequenias chispas
eléctricas, y se obtuvieron de un tubo de rayos Roentgen ;
penetran al través del aluminio, del papel negro y de otros
metales; como los rayos Roentgen, pueden reflejarse y refrac-
tarse, pero no tienen ninguna reaccién fotografica. Después
de su descubrimiento ha encontrado el Sr. Blondot que otros
cuerpos, tales como la plata de talco 6 una llama de gas
producida por un quemador c¢ircular sin tubo también los
emiten. Se hacen apreciables porque aumentan notablemen-
te la fosforescencia de una placa de sulfuro de calcio, perono
la inician ; también influencian el gas incandescente aamen-
tandole su luminosidad. Ejercen sn accion A una distancia
de su fuente, mucho mayor que los otros rayos peuetrantes ; y
no hay la menor sospecha de que sean iones, electrones, ema-
naciones, eflavios, auras, etec. El descubrimiento de este gru-
po parece ser de grandisima importancia, y su estudio sera
una revelacién para la teoria general de la radiacién, y sus
raras propiedades serviran para ensanchar las concepciones
actuales sobre la transparencia y la opacidad; asi como las
teorias sobre las relaciones mutuas entre la energia radiante
¥y las acciones eléctricas. La importancia del descubrimien
to de Blondot depende de su relacién con la teoria general'
de la energia radiante. ;

———.te— —

Movimiento de poblacion en el mes de Junio de 1904.
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Bogota, Julio 6 de 1904.
Ricardo Amaya Avrias.
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VICHY-CELES"'INS

EIVFERMEDADES de los RINONES y de lo VEJIGA
60TA, DIABETES

VICHY-GRANDE-GRILLE

ENFERMEDADES del HIGADO y del APARATO BILIARIO

VICHY-HOPITAL

ENFERMEDADES del ESTOMAGO y del INTESTING

Desconfiese de las Falsificaciones.

Las solas verdaderas Pastillas de Vichy son las

PASTILLAS VICHY-ESTADO

Las solas fabricadas con las Sales realmente extraidas de las Aguas
de Vichy de los Manantiales del Estado, en los laboratorios de la
Compania arrendataria vendidas en cajas metalicas selladas:

5 francos, 2 francos, 1 franco.

SAL VICHY-ESTADO

para preparar el Agua digestiva 3:-tificial
La caja 25 paquetes.. 2 fr. 50 | La caja 50 paguetes. . . 5 fr.
(Un paquete para un litro de agua). Exmr S$z! Vichy-Estado

COMPRIMIDOS VICHY-ESTADO

preparados con las Sales Vichy-Estado
Precio : el frasco de 100 comprimidos 2 francos.




DOLCR NEURITICO

Siendo como es mis poderosa que los otros miembros
de la serie de los aromiticos como un analgésico, no pro-
ducen las tabletas de Antikamnia dolor de estébmago 6
roncha en forma de escarlatina, cianosis, 6 depresion car-

diaca.
En los dol res histéricos 6 neuriticos parace que las

tabletas de Antikamnia han producido mejores efectos que
los bromuros.

Calman la excitabilidad del sistema nervioso y en al-
gunos casos muy obstinados de insomnio nervioso han

producido el suefio.
HISTERIA ALCOHOLICA

Rx.—Tal'etas de Antikamnia ...... .. un paquete.
Sig.—T¢ rese una tableta cada dos horas.

CCL’COS BI.IARES Y NEFRITICLS

Rx.—Tabletas de Antikamnia... ... .. un paquete.
Sig.—Tomese una cada tres 6 cuatro horas. :
INSOMNIO

Rx.—Tabletas de Antikamnia y Codeina...un pacuete.
Sig.—T6mense una 6 dos tabletas cada dos hora-.
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FHzode rural et tuberculose, par le Dr. Georges Burgeois,
secréraire de la Commission permanente de la Tuberculose.
1 vol. g4 in-8°, avec nombreux tableaux et graphiques, 5 fr.
(Hélix Alean, éditeur).

En una monografia muy documentada y fundada en es-
tadisticas tan numerosas como escrupulosamente recogidas,
estudia el autor uno de los peligros mas graves a4 que esta
expuesta la salud pablica con el creciente aumento del mo-
vimiento de las poblaciones rurales hacia las ciudades, y se-
nala los terribles estragos que hace la tuberculosis en la po
blacién obrera de Paris, formada en sus dos terceras partes
por trasplantados. El inmigrado da una mortalidad por tu-
berculosis many superior 4 la del parisiense de origen. En el
hospital, en especial, esta cifra no es inferior al 62 por 100, y
como la mortalidad por tuberculosis en los hospitales de
Paris, y en particular en el Hospital Tenon, es exactamente
de 46,7 por 100, es decir, casi la mitad de la mortalidad to-
tal, se comprende con facilidad los peligros reales que corre
en Paris el obrero de los campos, atraido por el balago de
una vida mas facil y de un trabajo aparentemente mas re-
munerador.

Este trabajo, escrito en un estilo notable por su preci-
s8ion y concisién, enriquecido con cuadros y numerosos car-
togramas, serd consultado con utilidad por todos los que se
interesen en las cuestiones de medicina general.

Oomprende los siguientes capitulos :

CAPiTULO 1—La inmigracién 4 Paris.

OAPfTULO 11— La mortalidad por tuberculosis en Paris
durante los afios de 1901 y 1902, en sus relaciones con el éxodo
rural.

OAPITULO I11—La mortalidad por tuberculosis en los ser-
vicios de medicina de los hospitales porisienses, especialmente
en los del Hospital Tenon, de 1879 ¢ 1903. Sus relaciones con
la mortalidad genéral de los hospitales. Sus relaciones con el
éxodo rural.

CAPITULO IV— Causa de la mayor vulnerabilidad de los
inmigrados por la tuberculosis.

OAPLTULO V—Deducciones generales.
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La lectura de este trabajo, enriquecido por el autor eon
una serie de observaciones, gue son como otras tantas ra-
mas de la vida dificil del obrero parisiense, sugiere conside-
raciones muy interesantes bajo el aspecto social de la cues-
tion.

e O e

BDROGAS NUKEVAS

Yedocacodilato de mercurio. Se usa en inyecciones hipodérmicas de un een
tfmetro ctibico cada dos dias durante dos 6 tres semanas ; después se suspenden
las inyecciones por ocho 6 diez dfas, para usarlas de nuevo como antes; cuando
son bien toleradas, se pueden inyectar dos centfmetros cfibicos en cada sesién.
Clavette y Fraisse consideran que las inyecciones de yodocacodilato de mercurio
estdn indicadas : 1.°, en todos los sifilfticos deprimidos, neurasténicos y enflaque
cidos ; 2.9, en los casos de sffilis complicada con alguna dermatosis, y 3.9, en los
casos acneiformes tenaces de la sifilis maligna precoz, sobre todo cuando otros
tratamientos han sido ineficaces. Los resultados de esta medicacién han side muy
eficaces en el mayor nimero de los casos (50 & 60) haciendo desaparecer pronta-
mente los accidentes sifilfticos. E. di Tommasi habfa obtenido resultados muy
semejantes 4 los anteriores

La solucién para inyecciones hipodérmicas se prepara, segun Clavette y
Fraisse, disolviendo un gramo de cacodilato de mercurio y dos gramos de f4cido
cacodilico en setenta y cinco gramos de agua destilada y mezclindola con una
solucién de un gramo de yoduro de sodio en .inco centfinetros cGbicos de agua
destilada, se neutraliza en seguida con una solucién extendida de soda cdustica y
se agrega suficiente cantidad de agua destilada para completar cien centimetros
clibicos. Esta solucion es estable y puede esterilizarse ; contiene tres centigramos
de yodocacodilato de mercurio por cent{metro cfibico, que equivalen & cuatro mi-
ligramos de biyoduro de mercurio.

Yoduro de codeina. El biyoduro 6 yodidrato scido de codeina forma cristales
amarillos ligeramente solubles en agua y alcohol, casi insolubles en éter. Se-
gln el Dr. Labadie-Lagrave v el Sr. Roliin, el yoduro de codeina da buenos re-
sultados en las afecciones broncopulmonares. Este cuerpo tiene las propiedades
de sus dos componentes; aun 4 pequefias dosis el yoduro de codeina produce los
mismos efectos que las dosis de yoduros alcalinos hébituallmente empleadas en las
afecciones broncopulmonares, con el aditamento de las propiedades sedativas de Ia
codefna sobre la tos, por su accién sobre los reflejos y los dolores de las vias res-
piratorias.

En el enfisema pulmonar los resultados han sido muy buenos; la disnea me-
Jjora, los bronquios se desembarazan de su contenido, la tos disminuye y hay una
ligera acci6n hipnética. Se le administra por la tarde i la dosis de ocho 4 quince
centigramos.

En las.traqueobronquitis y las bronquitis .agudas estd pincipalmente indi-
cado en el perfodo de crudeza, cuando la tos es seca y dolorosa y la espectoracifn
‘mucoss poco abundante. En los casos de asma, cuando los accesos son frecuen-
tes, el yoduro de codefna da resultados favorables, lo misme que en el primer pe-
rfodo de la tos ferina. Se ha administrado también con provecho en algunos
‘enfermos de taberculosis pulmeonar, sin que en ningGn caso haya causado hemop-
tisis,

Se administra en forma de jarabe (cuatro centigramnos por cucharada de sopa)
6 en pfldoras de un eentigramo, 6 en inyecciones hipodérmicas de un centigramo
por centimetro cGbico.

(Del Formulaive Bocquilion— Limeusin).



CUADRO de la mortalidad

en Bogotd en Junio de 1904

ENFERMEDADES

2 o
Neumonfa......covvnn.
Bronconeumonia .. ..
Pleuroneuamontia dble.
Tubercalosis . ,..e. ..
Fiebre tifoidea...... .. |
Retdandecimiento in-l

— =’ s~y | HOMBRES

MUJERES

| Nifos

T ATV (RS s

Enteritis
Gastroenteritis

Gastritis ulcerosa ....|--

Hernia estrangulada.
Disenterfac. «e.ccivecay
Peritonitis...
Enterocolitis... .. . ..

ALTePSIA ¢ . cooivniacien ad
Célera infantil.. ...[--
Gangrena de la boea. |-

Lesiones hepaticas. ...
Lesiones valv. del ec..
Afecciones cerebrales.
Epilepsia .......
Meningitis. ... vac.n.
Alcoholismo... .. ....
Tos ferina......
Asfixia de los recién
DACIHOB ccsdevssiipy wan
MNEPALIB oo veensnnsirnes
Paludismo...... .ccea.
ORIICHE: ooa < lisns nigssnse
Fiebre amarilla .......
IOBOCUERIR vovt v Ve s pivs
Fractura del fémaur..-
Fractura del crdneo...
Arterioesclerosis ge-
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Salpingoovaritis su

purada .c.ceeiviieeiaaf-nn

Fiebre puerperal ...... .

Neuritis periférica. |..

‘Sffilis hereditaria. ...

Quemaduras........... "
Espina bifida.... .....|...

Icteria congenital ...

Debilidad congenital.|...

Nacidos muectos. ....

Totales...... .-|52|
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Bogoté, Julio 6 de 1904.

El Médico de 8anidad manicipal, RICARDO AMAYA AR1AS.



Boletin meteorolégico del mes de Julio de 1904

Z| BAROMETRO A 0o PSICROMETRO Term. Cent. * | Direccion del viento | £
® | Horas de observacién Hotas de observacién Horas de observacién| 2
— =
g g g g g 8 g E |eé
& & = < - = 4 ) ~ 2
S - = = - = = - =5
- = o - o S =
= ) = e £ = : f © g8
= | S
m.m.|m. m-|{m m.| © o} o 0N o o
11560,19| 559,93 560,71|13,5-12,0/15,4-13,6(14,2-12,9 N-E S-E
2 0,71 9 29 | ,4814,0-13,3|16,0-13,6(13,3-12,0| S-E S-E 2.00
3| 1,58 60,38 23‘.13,8-1.w 16,0-13,6(13,7-12,1| N-E | S-E
4 K88 ool i, 48/17,2-14.5|17,6-14,0{14,0-12,5| N-E N-E
5 1,48 063 ,2314,0-13, 0 16,5-14,0{18,4-12,5| S-E S-E
6| 1,23/ 0,58/ o0,71[13,3-12,0/16,0-13,6 13,7-12,5| N-O S=1
71 0,711 59.89) 0,3814,4-12,5/15,5-13,4[14,0-12.3| S-E S-E
8/ 0,38 8,63 0,3816,0-14,6{15,0-13,0/13,0-12.0] S-E E 5.00
9| 0,591 8,54 0,49(14,0-12,5/16,9-14,3|14.0-12.3] ‘S-E S-E 7.00
10/ 0,49 8,63 0,49/13,5-12,0{16,6-14,8]14,0-12'8| S-E S-E
11/ 0,63 9,39/ 0,10/16,0-13,7/16,0-14,0 i3,0-12,0f S-E E
12/ 0,23 8,39 0,13/13,9-12,2(16,0-13,8 14,0-13,0] N-E S-E
13| 0,59/ 9,24/ 1,1314,0-12,7|14,0-13,013)8-12.6] S S-E 6.00
14| 1,568/ 60,49/ 1,1314,0-12,0(15,0-12,0[13.0-12.5| S-E S-E 200
15 0,71 59,63 0.71[12,8-11,0{16,0-13,0 13,4-12,0| S-E S-E
16| 0,99 80t 59,73/13,0-11,9/16 0-14,0 13,5-12,3| E N-E
171 59,97|  8,64| 60,49 15,0-13,0|15,0-13,0{18,6-15.0| S-E N-E
18] 60,49/ 8,98/ 0,71/15,0-13,0|15,0-13,0 13,6-18,0 S-E N-E
191 0,98 9,63 0,8214,6-13,0{16,0-.13,7 13,0-11,5| S-E S-E 7.00
201 1,13 9,88 0,82/13,0-12,0{16,0-13,6 13,0-11,7| s-E S-E
21| 0,93 60,59 o slez."-n,s 15,5-13,7\12,7-11,0| sS-E S-E
22, 0,49 58,04 o 49/17,0-13,0(17,4-15,0/13,0-11,3| s-E S-E
23 0,23, 9,29 59 14,2-13,0/17,0-14,0,13,0-12,¢| S-E S-E
24 0,59| 8,89/ 0,71/14,0-12,5/16,0-13,613,6-12.0] S-E S-E | 6.00
25 0,82 8,79 0,71/14,8-13,0(17.0-14,7|14.0-12.9| S-E S-E | 1.00
26/ 0,71] 9,99 0,49/15,5-12,2(15,0-13,013,0-12,0. S-E S-E
270 1,18 9,14 0,71/12,5-12.0/14,8- 136140—120 S-E S-E
2 0,98/ 9,39| 0,49,14,0-13,0(15,1- 14,0(13,7-12'9 S-E N-£ [15.00
29! 1,85 9,78 1,13/13,4-13,0|14.6— 1.50130 1210 S-E S-E 1.00
30 1,13 9,39 0,82(13,7—- 12,016,0-13,018,0-1 20 S-E N-E
311,58 9,39 0,82/18,0-12,0117,0-14,8'13.5-12.3 E N-E
RESUMEN
9410a.m. 344p. m.10411p. m. Término medie
m m. m. m, m. m. m. m.
Presidn barométrica- mensual....... 560 .82 559,39 560,70 560,07
e b et Term. libre......... 14921 15993 13949 14954
P * 1 Td. humedecido.. 12,54 13,98 12,26 12,92
Diferencias...ee ceecu.- . 1°67 1°95 1°23 1962
Humedad relativa.......vs vereneeees 84°;, 8193, 90°;, 85°7,
Maidana Tarde
211 T NI 1 dfas 0 dfas
Rt it s tas, | D) 2 —
Direcci6n del vientoweieceeessese {4 Nordeste........ 4 —— 7 — 31 dfas.
Noroeste......... 1 — 0 —
Sudeste.. .... 23 — 22 —
Cantidad de lluvia en milfmetros de altura....... T et e e 52.00

Dfas de lluvia en el mes..ce vereeceense

SS van e esne s FevEChTHes exasuarEns 2 0l uniak 10

* La columpa de la izquierda marealos grades del termémetro libre, y Ia de lad ba lce del h decid




