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El dos de Abril del presente ano dejé de existir el Dr.
Pasro E. MorLiNA 4 consecuencia de una fiebre que con-
trajo en el servicio de Clinica que tenia 4 su cargo en el
Hospital de Caridad de esta ciudad. Herido de muerte 4 la
cabecera de los enfermos de su servicio &4 quienes daba
con carifio todo su tiempo y consagraba largas horas de
estudio, su tinica pasién, sali6é 4 tenderse en su lecho de
muerte de donde no volvié 4 levantarse, 4 pesar de la es-

merada asistencia y numerosos cuidados que le prodigaron
sus benévolos discipulos y de los vastos conocimientos de
los colegas que se encargaron de velar por su restableci-
miento.

Hijo del extinguido Estado de Antioquia, vino 4 Bogota
4 seguir los cursos de Medicina, hasta que obtuvo el diplo-
ma de Dr. de la Universidad colombiana, que ya brillaba en
todo su esplendor ; despuds fué & Europa y alli perfeccio-
né sus conocimientos en Histologiay otras materias ; regresé
i 4 su querida patria, pero un sin ntimero de sinsabores'amar-

garon aquella vida digna de mejor suerte. Y cuando un
nuevo dia llegd 4 lucir para él, cuando alcanzé el honor de
ser nombrado Catedratico de Clinica de la Facultad, donde
recibié su iniciacién en las ciencias médicas, de repente
se le presenta de nuevo la desgracia que no lo habfa olvi-
dado y le asest6 el golpe que redujo en un instante 4 polvo
su preciosa existencia.

Modesto soldado de la ciencia, trabajador infatigable y
entusiasta por el adelanto de su Patria, sucumbié envuelto
en la bandera que juré, sin ruido y sin ostentacién.
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J INCONVENIENTES Y PELIGROS DEL HIPNOTISMO.
i ;

Con el nombre de Aipnotismo se ha disfrazado en estos tGltimos
i tiempos el antiguo magnetismo animnl, conocido desde la més remota
antigiiedad y que fué explotado por las castas sacerdotales que exis-
tieron en la India y en Egipto. En el siglo pasado le dieron el nom-
bre de mesmerismo los partidarios del célebre Mesmer, quien estuvo
el afio de 1778 en Paris donde llamé6 vivamente la atencién hasta el
punto que el Rey sometié las teorias mesméricas al estudio de la Real
Sociedad de Medicina y de la Facultad, las que presentaron un lu-
minoso informe que permanecié secreto por mucho tiempo; mien-
- tras tanto el magnetismo animal siguié el mismo tortuoso camino
| que habfa traido al través de los siglos ; en 1840 volvié 4 ser toma-
do en consideracién por la Academia de Medicina de Paris ; lo estu-
di6 una Comisién compuesta de sus més notables miembros, y
resolvié, después de discutir el informe que se le presentd, ‘‘que no se
volveria 4 ocupar de las comunicaciones que se le hicieran sobre el
magnetismo animal, porque lo consideraba igual 4 la cuadratura del
circulo y al movimiento perpetuo ;’’ desde ese momento los hom-
bres serios y consagrados 4 la ciencia se lo abandonaron en abso.
luto 4 los charlatanes y 4 los aficionados.

Hace pocos afios yo hubiera suscrito la ridicula hoy, pero ayer
sensata, resolucién de la Academia de Paris, 4 pesar de que habia
: leido los interesantes trabajos de Braid ; pero lleg6 un dia en que
: por curiosidad presencié las experiencias de un magnetizador ambu-
; lante : me llamaron mucho la atencién, y me propuse hacer un es-

tudio concienzudo de lo que acababa de ver ; el resultado fué que
! tuve que rendirme ante la evidencia de los hechos y aceptar las
i manifestaciones misteriosas del hipnotismo como innegables, 4 pe-
P sar de que pugnaba con mis antiguas y arraigadas convicciones.

-Ignoraba los inconvenientes y peligros del hipnotismo, aun cuan-
do hace més de setenta anos que Mr. Lombard los hizo conocer. (Les
dangers du magnétisme animal et Uimportance d’en arréter la propagation
vulgaire. Paris—1819), hasta el dia que en la casa de un amigo
hipnoticé & una perscona : se durmié con alguna dificultad, entré en
catalepsia, pas6 al sonambulismo licido rdpidamente, hice algunas
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experiencias, cuando de un momento 4 otro sel e presentaron sin-
tomas de asfixia acompainados de convulsiones generales que se re-
petian con una tenacidad desesperante ; todos los que estaban alli
se alarmaron mucho y yo también estaba muy angustiado, porque
no sabja cudl seria el fin de esos accidentes. Logré al fin desmagne-
tizarla con mucho trabajo ; después de que volvié en si, le queda-
ron por un cuarto de hora, alucinaciones de la vista: creia ver
en los corredores de la casa algunos de sus amigos ausentes, disfra-
zados con grandes capas.

Estos accidentes convulsivos se presentan durante el hipnotismo
en las personas que cuentan entre sus ascendientes 4 individuos que
han sufrido alguna de las grandes neurosis, como la locura, la epi-
lepsia, la cérea y sobre todo la histeria ; en las cuales se puede ase-
gurar que tienen en estado latente una de esas neurosis y no aguar-
da para manifestarse sino una emocién moral 6 el hipnotismo.

En los tiempos de Mesmer, estos fenémenos convulsivos se pre-
sentaron repetidas ocasiones y ‘‘las convulsiones eran tan fre-
cuentes, dice Mr. Tourette, que junto 4 la sala donde estaba el fa-
moso baquet, habia el cuarto de las crisis acolchonado cuidadosa-
mente, para que no se estropearan los magnetizados que, & poco lo
llamaron el infierno de las convulsiones.’’ :

Mr. du Potet, que fué uno de los magnetizadores més afamados
de aquella época, dice : * Los fenémenos provocados por el magne-
tismo toman & menudo un desarrollo espantoso; el paciente que
hacia poco se encontraba en su estado normal, es victima de te-
rribles contorsiones ; rueda por el suelo dando gritos; y estd en
constante agitacién ; si se le toca en esos momentos, las convul-
siones redoblarin, y mientras més se le toque, mayores serdn sus
angustias. . . . . . Las convulsiones provocadas por este medio duran
seis y ocho horas sin interrupcién y las personas afectadas quedarédn
sufriendo por muchos dias. .. ... No credis que las mujeres nervio-
sas son las Gnicas que las experimentan ; hemos visto hombres vi-
gorosos que no habian sufrido ninguno de estos accidentes, y que
solamente los conocian de nombre, ser cruelmente sacudidos por
violentas convulsiones y quedar agotados en pocos instantes.”’

Por las citas que acabo de hacer, se comprende ficilmente que
las convulsiones desarrolladas por el hipnotismo, constituyen un
verdadero peligro para la salud de ias personas que se someten
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4 él y que no deben perder de vista las que por cualquier motivo
se scmetan 4 la acci6én del hipnotismo; también deben tenerlo
presente los que pretendan hacer maravillosas curaciones con
el hipnotismo, no vaya 4 suceder que los Jueces los hagan res
ponsables de los males de que pudieran ser, aunque inocentemente,
la causa, como le sucedid & cierto aficionado en Francia. ¢¢ Laos tri-
bunales, dice Charpignon, (Rapports du~magnetisme et la medicine
légale—Parfis 1860), se han ocupado de ciertos hechos provocados
por el magnetismo animal,que tienen malos resultados para la salud.
Un magnetizador hipnotis6 4 un joven: se le desarrollaron 4 éste,
fenémenos convulsivos en medio de un semi-sueiio, acompaiiado de
locuacidad ; el magnetizador se asusté y lo desmagnetiz6 incomple-
tamente y 4 pesar de esto y de los cuidados de un facultativo que
llamaron en el acto los accidentes convulsivos y nerviosos se
convirtieron en una enfermedad que duré mds de un afio. La fa-
milia del joven acus6 al magnetizador ante el Tribunal de Douai,
el cual lo declar6é culpable de haber ocasionado por maniobras im-
prudentes, esa enfermedad, segtin el articulo 320 del Cédigo Penal,
y lo condené 4 pagar 25 francos de multa, 4 las costas y 4 1,200
francos de danos y perjuicios.”

Ademds, sobrevienen una serie de accidentes en cuyo estudio
no me detendré : me limito 4 seinalarlos, para que no se echen
en clvido ; estos son, la enajenacién mental, las pardlisis parciales,
la tendencia al sonambulismo espontineo &2 &% que pueden
ser de una duracién indeterminada; si paso por encima de ellos,

es porque voy 4 ocuparme de la parte mds grave de los peligros de

la hipnotizacién ; de los crimenes que se han perpetrado en la per-
sona hipnotizada 6 de los que puedan cometerse por medio de ella.

Por los estudios de Braid, de Lasegue, de Charcot y de su
escuela, que han hecho quince afios 4 esta parte, se sabe que en
el estado de catalepsia, se pueden dar al hipnotizado todas las posi-
ciones imaginables, hasta las més inverosimiles, sin que el paciente
oponga la menor resistencia, ni deje conocer la mds leve manifes-
tacién de que consiente 6 né, en lo que le estdn haciendo 6 preten-
dan hacer de ¢él, de tal manera que viene 4 ser en manos del expe-
rimentador, una masa que puede modelar 4 su antojo y, sobre ella,
poner en prictica todo lo que, bueno 6 malo, le sugieran su imagi-
nacién 6 su capricho ; se ha observado, al wmismo tiempo, que en
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este perfodo, en que parece aislado de todo cuanto lo rodea y tenga
interés por la persona del hipnotizado, que parece vivir y depen-
der tnicamente bajo la influencia del que lo puso en esa situacién ;
manifestar cierto agradecimiento y apego por el amigo Gnico que
vela por su existencia, que obedece 4 sus mds pequefias insinuacio-
nes, venciendo con apacible tranquilidad todas las dificultades para
complacer los deseos de quien lo tiene bajo su voluntad. Duran-
te este perfodo es cuando se han consumado los atentados contra el
pudor, de positivas y fatales consecuencias, y no como lo creen
algunos autores, que es en el de sonambulismo.

El peligro 4 que expone la hipnotizacién, la parte méds delicada,
la honra de las familias, no escapé 4 la sagaz observacién de los miem-
bros de la Comisién que hace un siglo redacté el informe secreto :
¢ El tratamiento magnético, dice Mr. Bailly, uno de los miembros
de la Comisibn, es peligroso para la moralidad, sobre todo si se em-
plea en la curacién de enfermedades de larga duracién ; porque
procura emociones agradables, que 4 la vez que se temen, se de-
sean, pues hay en ellas cierto encanto que contribuye 4 nuestra
felicidad ; debe pues condenarse ; es tanto més peligrosa, cuanto
més se habitGa el paciente 4 ellas.”

Si no se puede negar que el hébito 4 la hipnotizacién, es una
amenaza séria para la virtud del hipnotizado, creo que no consti-
tuye por si solo realmente el peligro : es el estado de catalepsia, el
aniquilamiento de la conciencia, la carencia de la facultad intuitiva
que tenemos los séres animados para ponernos en guardia Yy
defendernos de los ataques que se nos dirijan y la singular
impotencia en que nos pone ese estado excepcional del organismo,
para desechar toda tentativa mal intencionada 6 para protestar
siquiera contra la violencia que se emplea. En este estado es en
donde est4d el gran peligro, porque el hipnotizador brutal y apa-
sionado no espera 4 que la accién lenta del tiempo le entregue su
victima, sino que obedeciendo 4 sus instintos de bestia, aprovecha
el primer momento que se le presente para consumar sus actos
criminales. Basta sefialarlo para comprender su gravedad, tanto
més cuanto si es verdad que la conciencia desaparece junto con
la facultad de recordar todo lo que se pasa en esos momentos, la
vida vegetativa continda sin cambios ni alteraciones de ninguna es-
pecie, desempeiifndose todos los actos fisiolégicos con la mayor re-
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gularidad, como lo demuestran varios casos de estupro y de abusos
sobre el sexo femenino, en los cuales la concepcién tuvo lugar, sin
que las victimas de estos atentados se apercibieran de su estado in-
teresante, sino cuando se habfan pasado algunos meses: es decir,
cuando el volumen del feto y sus movimientos lo hacian poner
fuera de duda. Si 4 esto se agrega, que la mujer ignora completa-
mente quién es el padre de la criatura que lleva en su seno, se com-
prende que el hipnotismo es un medio terrible que pone 4 man-
salva al criminal que aporta el deshonor y la infamia 4 las familias.

Los tribunales han tenido que ocuparse de estos abusos; ci-
taré el del dentista Levy que fué condenado 4 diez anos de reclu-
sién. (Acusation de wviol accomplit pendant le sommeil hipnotique. Reld-
tion medico légale de Uaffaire—Levy. Ann. d’ higiene et de Med. 16-
gale 1879).

II.

Una noche recibi la visita de dos amigos mfos, ambos del gre.
mio médico. Cuando entraron & mi estudio, lefa yo un libro sobre
hipnotismo : naturalmente ese fué el tema de la conversacién.
Como se manifestaron poco creyentes acerca de los curiosos fené-
menos provocados por el hipnotismo, aunque estaban al corriente
de las publicaciones sobre ]la materia, me resolvi 4 hipnotisar 4 uno
de ellos por el procedimiento de los puntos luminosos para demos.
trarle la exactitud de dichos fenémenos : después de algin tiempo
se durmi6, pasé las diferentes fases del hipnotismo, y al fin llegé al
estado de sonambulismo licido, que es el estado més 4 propésito
para las sugestiones ; le impuse que pasara un cuarto de hora des-
pués de despertar 4 la pieza vecina donde habfa unaluz y la apa-
gara ; desperté con una sensacién de frio intenso, que segin Binet
y Feré, es el tGinico signo que hace comprender 4 las personas que
han sido hipnotizadas. Dié algunos paseos por el cuarto para recu-
perar el calor, y al cabo de cierto tiempo, pasé 4 la pieza inmediata
4 apagar la luz ; entonrces nos refiri6, que tuvo el deseo de apagarla,
sin saber por qué. Esta experiencia demuestra que la sugestion es un
hecho positivo, como lo dicen los autores.

* La sugestién, dice Mr. Tourette, consiste en que el experimen-
tador puede hacer aceptar, en el estado de hipnotismo, al indivi-
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duo en experiencia, ideas capaces para ejecutar lo que le ordene, no
solamente durante el sueiio, sino fatalmente al despertar. Si el acto se
ejecuta después de despertar, el paciente no podra revelar las eir-
cunstancias en que se hizo la sugesti6én, ni le serd posible acordarse
de la persona que lo sugestion6’’ ; esto es cierto, pero si le vuelve
4 sumergir en el suefio magnético, recordard en ese estado con la
mayor exactitud quién fué el que hizo las sugestiones. Una expe-
riencia de Mr. Pitres, asi lo demuestra. ‘¢ Hipnoticé, dice Mr.
Pitres, 4 M. por medio de la fijacién de puntos luminosos, y cuan-
do estaba dormida, le dije: al despertar, coja Ud. ese tintero que
estd sobre la mesa, y esec6ndalo en uno de los rincones de la pieza.
La desperté y al momento ejecuté la idea sugerida; cuando hubo
escondido el tintero, hice el papel de buscarlo y de sorprenderme
de no encontrarlo en su lugar; entonces les pregunté 4 las demés
personas que estaban alli, si lo habian visto y al fin me dirigi 4 M.
haciéndole directamente la misma pregunta y me contesté6 que no
lo habia visto, ni tocado. La hipnoticé de nuevo y la interrogué
sobre la cuestion del tintero, y dijo con precisién ‘lo hice porque
Ud. me ordené que lo escondiera en uno de los rincones de este
cuarto.”

El hipnotizador puede, en el momento de imponerle la suges-
tién, ordenar al paciente que al despertar no recuerde nada de lo
que pasé durante la experiencia, ni aun durante el suenio hipnético,
si por casualidad lo vuelven 4 someter 4 él. Otra experiencia de Mr.
Pitres prueba esta asercién : ¢ Hipnoticé 4 J., dice él ; cuando es-
taba dormida le dije: al despertar quitese el panuelo que tiene en
el cuello, escéndalo debajo del colch6n de su cama; después no se
acordari Ud., ni dormida, ni despierta, en dénde lo escondi, ni
quién le ordené tal cosa. Cuando despertd, hizo lo que le mandé. Le
pregunté en dénde estaba el pafiuelo y me contesté6 que no sabfa,
y se sorprendié de no encontrirselo donde lo tenia. La volvi 4 hip-
notizar, y me contesté repetidas veces, que no sabfa dénde estaba
y que no le habian ordenado nada.”

Nou tengo necesidad de ocuparme de otras muchas experiencias,
para demostrar que las sugestiones que se hagan durante el hipno-
tismo, son uno de los mayores, peligros para jel hipnotizado,
porque 4 consecuencia de ellos, viene 4 ser el instrumento ciego
é inconsciente de cualquier hombre de malas intenciones, que
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quiera valerse de é1 para llevar 4 cabo quién sabe cuéntos actos
condenados por la religién, la moral y por la ley, hasta algtin tiem-
po después de volver 4 la vida ordinaria.

Segtn Mr. Tourette ¢ le viol est le seul crime commis’’ hasta ahora,
pero ;en adelante sucederd lo mismo? No lo podemos asegurar
porque tal vez pueden descubrirse algunos més que tengan su origen
en la sugestién ; por medio de esta un hombre llamado Castellan,
sac6 4 una muchacha honrada de la casa de sus padres y abus6 de
ella; el hombre fué perseguido,por las autoridades. Los médicos le-
gistas 4 quienes fué encomendado el estudio de este negocio, de-
clararon:

12 Que por medio de maniobras llamadas magnéticas, se puede
ejercer sobre la voluntad de personas especialmente predispuestas
por su temperamento nervioso, unainfluencia de tal naturaleza que
la libertad moral se pervierta, 6 sea mds 6 menos aniquilada ;

¢ 22 Que sumergiendo & una mujer en el suefio magnético, se
pueden tener relaciones intimas con ella, sin que ella caiga en la
cuenta, en el momento en que se consuman; y

“ 3% Que es posible que por efecto magnético se supriman la
sensibidad y voluntad, sobre todo en la mujer, para que fuera del
suefio magnético, se lleven 4 cabo esas relaciones intimas, sin dar
su consentimiento ni oponer la menor resistencia.”

El Jurado lo condené & doce afnios de trabajos forzados.

Dgr. ProTo GOMEZ.

SOCIEDADES CIENTIFICAS.

SOCIEDAD DE MEDICINA Y CIENCIAS NATURALES DE BOGOTA.

SESION ORDINARIA DEL SABADO 10 DE MARZO DE 1888.
Presidencia del Dr. A. Aparicio.

A las seis de la tarde se reuni6 la Sociedad con un niimero con-
gsiderable de socios.

Leyoése el acta de la sesién ordinaria anterior y fué aprobada.
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El sefior Doctor Aparicio ley6 un informe que le tocé en comi-
sién, relativo 4 un trabajo presentado 4 la Sociedad por los Docto-
res Juan David Herrera y Juan E. Manrique, trabajo que versa sobre
un fibroma del ttero y la histerotomia practicada por ellos. Dicho
informe termina con las siguientes propesiciones: ¢ 12 Publiquese
en la Revista Médica el trabajo 4 que se refiere al presente informe.”
Puesta en discusién, modific6 el sefior Doctor Proto Gémez, asi:
¢« 12 Publiquese en la Revista Médica el trabajo de los sefiores Man-
rique y Herrera y el presente informe.”” Fué aprobada;y <“2* Admi-
tanse como miembros activos de la Sociedad Je Medicina y Cien-
cias naturales 4 los sefiores Doctores Juan D. Herrera y Juan E.
Manrique.”’ Se procedié de acuerdo con el Reglamento 4 la votaci6n
secreta que didé por resultado :

Por el senior Doctor Juan D. Herrera... . .- 10 boletas. Si.
1 id. en blanco.
Por el seiior Juan E. Manrique. --o._c-..- 10 id. Si.

2 id. en blanco.
El senior Presidente declaré electos Miembros activos 4 los seno-
res Doctores Herrera y Manrique.
El Doctor Juan E. Manrique pidi6é la palabra y dijo :

“SENORES :—Después de dar 4 la Sociedad las més expresivas
gracias por la benévola hospitalidad con que ha acogido el trabajo
que, en asocio del Doctor J. D. Herrera, le hemos presentado, asi
como por el honor que me ha hecho aceptdndome en el nimero de
sus miembros activos, quiero comunicarle algunas reflexiones suge-
ridas por el brillante informe con que ha sido ilustrado nuestro tra-
bajo.

No pretendo entrar en todos los detalles concernientes al trata-
miento de los miomas uterinos,pues, por una parte, este tratamiento
varfa segan infinidad de circunstancias inherentes al sitio y al volu-
men del tumor, como 4 los fené6menos que ocasiona segin las enfer-
mas, y, por otra, en la enferma que nos ocupa no habia otra medida
que tomar, verdaderamente eficaz, que la histeroctomia supra—pu-
biana. Es, pues, sobre algunos detalles de esta grande operacién que
quiero decir algunas palabras.

Pero antes de abordar mi cuestién, recovdaré que actualmente
hace furor en Europa el tratamiento eléctrico de Apostoli, en toda

—
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clase de producciones fibrosas de la matriz, y que tanto las observa-
ciones presentadas por Apostoli al Congreso internacional de Was-
hington, como las que han publicado sus imitadores en diaros ingle-
ses y franceses, son bastante explicitas para estimularnos 4 ensayar
el empleo de las corrientes eléctricas, como las aconseja Apostoli,
antes de recurrir al tratamiento quirGrgico que hemos empleado en
nuestra enferma.

Desde 1882 principié Apostoli sus ensayos de electrolisis en los
casos de fibromas uterinos, y su tratamiento se dirigié principal-
mente 4 la cavidad uterina, por las siguientes razones, que copiamos
de su trabajo.

¢« 1% Porque estando enfermo el endometrium, en casi todos los
casos de fibroma, cauterizando la mucosa se puede detener la hemo.-
rragia.

22 Porque modificando la nutricién de la mucosa, se modifica
también la del neoplasma adyacente.

¢« 3% Porque introduciendo un polo en el fttero, el operador co-
loca la regién directamente en el circunito.” *

Cuando hay metrorragia, el polo positivo se coloca en la cavidad
uterina ; el negativo ocupa esta cavidad en los otros casos.

Las corrientes deben ser continuas y deben tenerse presentes
estos dos factores : la duracién de la aplicacién y la intensidad de la
corriente expresada en miliamperes. Cuando se emplea una corriente
fuerte, hay una accién cdustica en cada polo y la accién tréfica es
siempre proporcional 4 la accién cdustica. Usando an polo construido
de tierra barnizada ((glazed earth) es posible aplicar una corriente
cuya intensidad varfe de cincuenta 4 doscientos miliamperes, sin
causar dolor 6 mortificacién de la piel.

La importancia préctica de los datos que preceden, Justlﬁcaré
la digresi6én & la cual me he dejado arrastrar con la esperanza de
que muy pronto podamos en el seno de nuestra Sociedad emitir
nuestro juicio sobre el método de .Apostoli funddndonos en observa-
ciones personales.

En cuanto 4 la operacién quirdrgica que en asocio de mi maestro
y colega he comunicado, tengo que hacer algunas observacio-
nes relativas 4 los detalles del acto operatorio.

* Cemunicacién al Congreso médico internacional de Washington.
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1% ¢ La gravedad de la laparatomia es directamente proporcio-
nal & la longitud de la incisién abdominal >’ (Sir Spencer Wells).
Nuestra incisién hubo de extenderse forzosamente, desde el epigas-
trio hasta la sinfisis pubiana, condicién muy desfavorable é inevitable
cuando con la laparatomfia se trata de enuclear un tumor sélido,
como el que teniamos que tratar. 3

2% ; Por qué prescindimos del drenaje y por qué, no fijamos el pe-
diculo en el 4ngulo inferior de la herida abdominal ?

El drenaje del fondo de saco de Douglas, muy empleado hoy
por los ovariotomistas, tiene sus indicaciones especiales que nos pa-
rece titil enumerar rdpidamente. Entre las principales hay dos que
nos parecen de una importancia capital : 1?2 Las adherencias infla.
matorias del tumor ; y 2% La presencia de un liquido opaco en las
partes declives de la cavidad peritoneal. Eun nuestra enferma no ha-
bfa ninguna de estas indicaciones, pues, por una parte, el tumor no
estaba adhqrido 4 ninguna de las visceras abdominales adyacentes,
y por otra, 4 pesar de su volumen extraordinario, no encontramos
ningén liquido en la cavidad peritoneal.

El drenaje peritoneal requiere la maés estricta antisepcia y para
eso, la mejor instalaci6én imaginable de la enferma; ahora bien,
4 ninguno se le oculta la deficiencia de la instalacién de nues-
tra operada, aun de las mds acomodadas y la poca confianza que
inspiran las enfermeras de que podemos disponer, con respecto 4 la
observacién de los principios de Sir Lister.

El drenaje peritoneal tiene por objeto recoger los liquidos que
se exhalen, después de la operacién, en la cavidad serosa, y su apli-
cacién modifica no solamente la manera de aplicar los apésitos de la
curacién, sino que también aumenta los cuidados consecutivos de la
operada. ¢ Dejo con mds tranquilidad, dice Emmet, mi enferma,
cuando he podido cerrar completamente la cavidad abdominal, que
cuando me he visto obligado 4 aplicar un tubo de drenaje.”” Sea cual
fuere la manera de aplicarlo, cualquiera que sea la sustancia de que
esté formado el tubo que se elija, éste representa siempre un cuerpo
extrano contra el cual vendrdn 4 frotarse las ansas intestinales du-
rante los variados movimientos 4 que estdn sometidas.

En nuestra enferma empleamos el tratamiento extra—peritoneal,
siguiendo rigurosamente los preceptos indicados por Schroeder, Bill-
roth, Haacer y Leopold. La superficie cruenta del munén quedé cu-
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bierta por el peritoneo, y,por consiguiente, la hemorragia, si hubiera
Ilegado 4 producirse, habria sido extra—peritoneal. ; Qué indicacién
podriamos llenar con el drenaje? Ninguna en mi concepto. Si hu-
biera sobrevenido una peritonitis generalizada nada habriamos ga-
nado con tener una abertura peritoneal, y mucho menos si en lugar
de una peritonitis se hubiera producido una hemorragia interna abun-
dante, pues ambos accidentes nos parecen definitivamente mortales
cualquiera que sea el método que se adopte.

Cuando ninguno de los accidentes mencionados se presenta, lo que
sucede después de una operacién, como la que estudiamos,es, que se
produce un derrame sero—sanguineo en la cavidad peritoneal y que
este derrame se acumula en el fondo de Douglas en donde muy
pronto lo circunscriben falsas membranas. En este caso, Spencer
Wells extrae el liquido con un trocar introducido por el fondo de
saco recto uterino, y todo se reduce 4 tratar un hematocele  un ab-
ceso pelviano, segiin los preceptos conocidos de todos nosotros.”

El Dr. Juan D. Herrera tomé en seguida la palabra y traté del
asunto del colapsus que se publicard pré6ximamente.

El Dr. Bernardino Medina manifesté 4 la Sociedad que el Sr. Dr.
Rampon, médico francés muy afamado aquf, observaba y asi lo ma-
nifestaba 4 sus discipulos, que esta ciudad de Bogotd era un lugar
muy propicio para las operaciones quirtrgicas, pues él notaba que
aquf eran excepcionales las grandes supuraciones ; manifesté que
serd asunto interesante para la Sociedad aclarar este hecho en esta-
distica y observacidén.

El Sr. Dr. Nicolds Osorio ofrecié un informe sobre el estado ac-
tual de una epidemia de rubeola.

Se levanté6 la sesién 4 las 7% de la noche.

El Secretario,
Dgr. DanieEL E. CoroNADO

”~

INFORME
LEfDO POR EL DOCTOR DON PEDRO MARfA IBANEZ, SECRETARIO DE LA
SOCIEDAD DE MEDICINA Y CIENCIAS NATURALES DE BOGOTA, EN LA
SESION SOLEMNE QUE TUVO LUGAR EL 25 DE FEBRERO DE 1888.
Honorables Miembros :
Esta Sociedad, & la cual pertenecen casi todos los Profesores de



REVISTA MEDICA. 53

Medicina del pais, de nombre conocido por su saber, entre ellos mé-
dicos j6venes que han principiado con brillo su carrera profesional,
después de haber visitado con provecho las Universidades de Euro-
pa, y reputados Profesores de ciencias naturales, cierra hoy el déci-
mo—quinto ano de labor cientifica, con la cual ha aumentado los
trabajos originales de Medicina nacional, ya numerosos, ha presta-
do apoyo oportuno y valioso 4 los Gobiernos, en asuntos que se ro-
zan con la ciencia, y ha colaborado, en pacificas y constantes tareas,
en su esfera de accién, al engrandecimiento y buen nombre de la
Patria.

La vida de la Sociedad ha sido activa y fecunda en el periodo
bi-anual que abraza este informe, en el que la presidieron los se-
fiores Doctores LEONCIO BARRETO, uno de los miembros fundado-
res, y AURELIANO PosapA, ambos ventajosamente conocidos por su
ilustracién. Ellos, como sus antecesores Plata Azuero, Joaquin Sar-
miento, Rocha Castilla, Medina, Oscrie, Zerda, Buendia, Proto
G6émez, Uribe R. y Michelsen, han logrado que la existencia de
esta Corporacién haya sido Gtil y han contribuido 4 aumentar su
reconocida respetabilidad y 4 ensanchar sus relaciones con asocia-
ciones cientificas nacionales y extranjeras.

Abrigo la conviccién de que al tributar merecidos elogios 4 los
sefiores Doctores Barreto y Posada y unir 4 sus nombres los de los
Vicepresidentes en los dos dGltimos anos, Doctores Abraham Apari-
cio y Juan de Dios Carrasquilla, interpreto fielmente los sentimien-
tos que os animan, 4 Ia vez que honro 4 la Sociedad al hacer justi-
cia al saber y al trabajo de estos distinguidos miembros de ella.

Dividiré este informe en las siguientes secciones : 12 Personal de
la Sociedad ; 22 Trabajos enviados 4 los Gobiernos ; 3% Proyectos de
ley enviados al Cuerpo Legislativo ; 4* Atribuciones oficiales confe-
ridas 4 la Sociedad; 52 Trabajos cientificos ; 6% Relaciones con Aso-
ciaciones cientificas; 72 Biblioteca, Museo anatomo—patolégico y
galeria de retratos de eminencias médicas; 8% Dignatarios y em-
pleados ; 92 Revista Mcdicas; 10% Conclusién.

i I

PERSONAL DE LA SOCIEDAD.

Siete médicos j6venes, ya distinguidos por su ideneidad, han me-
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recido diplomas de miembros activos 6 correspondientes, expedidos
de acuerdo con lo dispuesto por el Reglamento.

El seiior Doctor Luis Cuervo M., titulado en la Universidad na-
cional, present6 por tésis de incorparacién un trabajo que intitulé
“ Apuntes para el estudio clinieo de las fiebres del Magdalena.”’

El Sr. Dr. Enrique Pardo Roche, hijo de uno de los miembros
fundadores de esta Corporacién, el lamentado profesor seiior Doctor
Andrés Marfa Pardo, después de haber coronado su carrera en la
Universidad nacional, recibi6é grado en la Facultad de Medicina de
Paris y para incoporarse 4 la Sociedad present6 la tésis sobre el ““clo-
yuro de sodio,”” que fué la de doctorado en la mencionada Facultad.

El senior Doctor Nicanor J. Insignares, también médico de las
Facultades nacional y francesa, por los importantes y mualtiples tra-
bajos sobre medicina € higiene que presenté al Consejo legislativo,
del cual hacfia parte, recibi6 diploma de miembro de ntimero.

Ultimamente alcanzé igual diploma el sefior Doctor Agustin Uri-
be, titulado en las dos Universidades mencionadas, y presenté como
tésis reglamentaria la de grado en la Facaltad francesa, sobre
s¢ Diferentes formas de disnea en los braichtieos.”

Han sido nombrados miembros correspondientes :

El seiior Doctor Emilio Alvarez, residente en Paris, alumno
distinguido de la Escuela de Medicina nacional, que envi6 & la So-
ciedad, por conducto del miembro correspondiente sefior Doctor
Manuel Uribe Angel, actual Presidente de la Academia de Medici-
na de Antioquia, una variada coleccién de placas microscépicas de
microbos, preparadas por él en Paris.

El seiior Doctor Guillermo Mufioz, de Guateque, Doctor de la
Universidad nacional, activo colaborador de la Revista Médica, tam-
bién fué nombrado miembro correspondiente.

Idéntica distincién se hizo al sefior Doctor Leonardo Tascén, de
Buga, hijo distinguido de la Escuela de Medicina nacional.

Ha4llanse ausentes de la capital los seficres Doctores Cuervo
MaArquez, Samuel Fajardo, Insignares, Pio Rengifo y Nicolds Sédenz,
y han dejado de concurrir 4 las sesiones ordinarias, por causa de
lamentable enfermedad, el sefior Doctor Aureliano Posada, tltimo
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Presidente, y el inteligente y estudioso socio sefior Doctor Luis
Fonnegra.

Han regresado de Europa los miembros activos sefiores Doc.
tores Olaya Laverde, José Vicente Uribe R. y Rafael Rocha Casti-
lla, y de nuevo contribuyen 4 las labores de la Corporacién. El
primero complets sus conocimiontos médicos en Europa y los se-
fiores Doctores Uribe R. y Rocha Castilla, ex — Presidentes de la
Sociedad, ocupan de tiempo atrids por su vasta ilustracién y- sus

reconocidos talentos, puesto de honor en esta Facultad por muchos
titulos respetable.
II

TRABAJOS ENVIADOS A LOS GOBIERNOS.

El Gobierno de Cundinamareca solicité de la Sociedad informe
sobre la manera de inutilizar el alecohol, como bebida, sin despojar-
lo de sus benéficas propiedades para la medicina, las artes y la in-
dustria, cuestién de dificil solucién que ha preocupado 4 Gobiernos
y entidades cientificas de adelantadas naciones. La Sociedad creyé
que el alcohol no debia alterarse, ni aun con sustancias inocentes &
la salud, pues perderia su aplicacién en las industrias que lo requie.-
ren quimicamente puro, como la fotografia y la farmacia. El informe
que aprobé la Sociedad, y que atendi6é el Gobierno, fué presentado
por los sefiores miembros Aparicio, Montoya y Plata Azuero.

En el mes de Octubre de 1886 pidi6 consejo el Ministerio de
Fomento sobre las disposiciones que debiera dictar como profilaxia
de una epidemia de epizootia carbuncosa, desarrollada en el centro
del Departamento del Tolima. Los sefiores miembros Castaneda y
Michelsen habian trabajado y presentado 4 la Corporacién un lumi-
noso informe sobre la epidemia epizo6tica que sirvié6 de base para
hacer estudio serio sobre tan importante asunto de salubridad ptG-
blica, que fué trascrito al Gobierno. Puestas en vigencia las dispo-
siciones preventivas en él aconsejadas, con laudable energia se im-
pidié la propagacién de la enfermedad, no obstante el active
comercio de ganados que se sostiene entre los Departamentos de
Cundinamarca y Tolima, y solo un ceso de la epidemia se present6
en la capital.

Queriendo la Prefectura de policia departamental dictar acer-
tadas medidas sobre higiene y salubridad péGblicas, en

la capital,
pidi6é 4 la Sociedad indicaciones y consejos basados en

la ciencia.
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Con patri6tieo interés y con el titulo de < Higiecne de Begotd,” se
publicaron en la Revista Médica y en folleto, Memorias aprobadas
por la Sociedad sobre el pan, tabernas, mendigos, aseo publico,
pornografia, dispensarios, hospitales de venéreos, cementerivs, trdn-
sito de animales por las calles, farmacia, carbunco en el ganado va-
cuno, aguas sucias, paseos y jardines ptblicos y piso de Tas calles,
trabajadas por los sefiores miembros Sandino Groot, Michelsen, Ta.-
mayo, Osorio, Posada, Castafieda, Durdn Borda, Barreto, Ib4iez,
Aparicio y Gémez Calvo.

Tan importante y laborioso estudio aun no est4 terminado: las
memorias sobre alcantarillas, aseo y canalizacién de los rios, luga-
res comunes puiblicos, aguas en general y su composicién quimica,
aseo de las vias ptablicas, depésitos de abonos, hornos de cremacién,
plazas de mercado, anfiteatros y hospitales, teatros, cdrceles, cuar-
teles, templos, carnicerias, tenerias, fibricas, establos, leche artifi-
cial, establecimientos de educacién &%, & cargo de los sefores
miembros Luis M. Herrera, Coronado, Pizarro, Zerda, Buendia,
Proto Gémez, Balén, Roca, Plata Azuero, Medina, Corredor y Mon-
toya, concluidas que sean, completardn este libro, primero de su
clase entre nosotros, escrito por autores idéneos, de fécil consulta,
cuya falta se hace sentir en muchas de las medidas que se toman en
lo relativo 4 la higiene ptblica, ramo de administracién municipal
al que se da preferente atencién en ciudades que han alcanzado més
adelantada civilizacién que la nuéstra.

Realizadas en Bogot4 las mejoras aconsejadas por la Sociedad,
después de maduro estudio, serf nuestro primer centro de pobla-

" ci6én, semejante, por su belleza y su buen estado sanitario, 4 las

grandes y hermosas ciudades europeas.

Por excitacién del senor Ministro de Gobierno -estudié la Socie-
dad, en Abril de 1887, la profilaxia del célera que se temfa ver
llegar al litoral del Pacifico. De acuerdo con la H. Junta central de
higiene se di6 clara noticia al Ministerio citado de las reglas vigen-
tes en las cuarentenas.

En Agosto del mismo afio se di6 informe al Ministerio de Fo-
mento y 4 la Alcaldia de la ciudad, sobre las medidas que debieran
adoptarse para impedir que se propagase la angina difteritica, enfer-
medad que se habia presentado en algunos nifios.

También en 1887 se ocupdé la Sociedad en estudiar la fiebre
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amarilla desarrollada con rara intensidad en la comercial ciudad de
Ctlcuta y di6, desde el mes de Febrero, concepto desfavorable sobre
las inoculaciones preventivas que alli se practicaban, concepto que
repiti6 al Gobierno nacional cuando para ello fué requerida. Opi-
niones desautorizadas en la ciencia sostuvieron las inoculaciones,
que habfan dado lugar 4 indigno lucro, é indebidamente se conti.
nuaron practicando hasta que el ilustrado médico sefior doctor
Félix Maria Herndndez, de Cacuta, fué comisionado para visitar las
Autillas y Méjico é informar sobre el punte discutido por los inte-
resados y ya resuelto por la Sociedad desfavorablemente. Conciso,
claro y cientifico fué el informe que rindié6 el sefior doctor Hernandez,
y en todo de acuerdo con vuestros estudios y opiniones, conocidas
de todos los hombres ilustrados del pais, con anterioridad.

En Enero del corriente afno el Ministerio de Fomento consulté
con la Sociedad la solucién que debiera darse 4 la propuesta de
venta de un remedio secreto para curar la hidrofobia, que hizo al
Gobierno el senor Esteban Figueroa Nogales, de Buga. Teniendo
en cuenta la residencia del solicitante esta Corporacién aconsejé al
Ministerio que encargase & la honorable Sociedad de Medicina de
Cali de la tarea de comprobar el medicamento, y que si en efecto
merece ocupar lugar en la Terapéutica, sea atendida la solicitud del
senor Figueroa Nogales.

Me permito copiar el final de la comunicacién, que con fecha 14
de Mayo de 1887, pasé el Ministerio de Relaciones Exteriores 4 esta
Secretaria. Dice asi:

- ¢« Dignese,sefior Secretario, expresar 4 esa docta y benéfica Cor-
poracién el reconocimiento del Gobierno por los importantes estu-
dios que ella hace en favor de la salubridad pdblica.

‘¢« FELIPE ANGULO.”’
( Continuara ).

———— G I —
4

CARTA DE PARIS.

Sefior Redactor de la Rewvisia Médica.

Después de saludarlo afectuosamente nos permitimos ofre-
cer 4 los lectores de la Revista Médica una relacién del con-
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junto de los principales trabajos con que se han enriquecido
las ciencias médicas en el curso del afio que acaba de expirar.

Nuestra relacién serd sin duda, muy deficiente, pues al
escribirla nos servimos tnicamente de los recuerdos més 6
menos confusos que nos hayan dejado las lecturas de periédi-
cos y nuestras visitas 4 los hospitales.

MICROBISMO.

La teoria microbiana se ha enriquecido con trabajos de grande
importancia, y por su parte, ha contribuido al conocimiento més
completo de algunos estados patolégicos; ha dado al clinico un
nuevo signo de gran valor en el diagnéstico y ha permitido estable-
cer la relacién de causa 4 efecto entre ciertas enfermedades genera-
les y sus localizaciones viscerales G otras, que, por no ser constan-
tes, se consideraban antes como simples complicaciones.

El trabajo del profesor Verneuil, sobre lo que él llama el micro-
bismo latente, evidentemente llena un gran vacio en la interpretacién
de los hechos de infeccién y de contagio. Es de observacién diaria
que algunas enfermedades, como la tuberculosis, la erisipela &%, se
desarrollan de un modo aparentemente espontineo, y sin que en
muchos casos pueda descubrirse en los antecedentes del enfermo
nada que revele infeccién 6 contagio anterior. § Cémo explicar esa
aparente espontaneidad ? El profesor Verneuil dice que los micro-
bios pueden vivir en nuestro organismo, y vivir por largo tiempo,
sin revelar su presencia; pero que si una causa cualquiera viene &
alterar el equilibrio fisiol6gico, y 4 veces espontdneamente, los mi-
crobios entran en actividad ; adquieren propiedades virulentas y
desarrollan los sintomas propios 4 la enfermedad que caracterizan.
En este caso el enfermo ha encontrado el agente infeccioso en su
medio interior, pero por lo demds, esta infeccién en nada difiere de
la ordinaria. Siempre es un microbio la causa de la enfermedad ;
éste es extrano al organismo que habita: su constitucién intima y
sus reacciones vitales son siempre las mismas.

Esta teorfa es muy racional y encuentra apoyo vigoroso en
hechos clinicos evidentes. La tuberculosis parece estar en este caso.
Una adenitis tuberculosa, un absceso frio, un tumor blanco &2,
pueden ser el origen de una tuberculizacién pulmonal. Esto es
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aceptado por todos y 4 nadie sorprende. Estas mismas lesiones loca-
les se pueden generalizar después de un largo periodo de silencio y es
muy frecuente que los individuos que han sufrido en su juventud
infartos ganglionares G otras manifestaciones locales de la tubercu-
losis, sucumban al golpe general de esta afeccién. De aqui al micro-
bismo latente el paso es ficil. Disminuyamos la gravedad de la lesién
local, hagdmosla pasar desapercibida, suprimidmosla por completo
y tenemos el microbismo latente. Y no se diga que la interpretacién
es forzosa. ; No se ven lesiones locales muy benignas, especialmente
tuberculosas, un infarto ganglionar, por ejemplo, dar lugar tardia-
mente, después de haber desaparecido por completo, & la infeccién
general ? ; Porqué un microbio que puede quedar inactivo después
de tan ligero accidente, no podria quedarlo primitivamente? Pudiera
objetarse que la tuberculosis sea alguna vez enfermedad local.
Aceptamos la objecién, pero atn asi la interpretacién no cambia,
4 no ser para aparecer més natural, pues siempre queda como cierto
que los microbios pueden vivir en nuestro organismo sin denunciar
su presencia. :

La intermitencia en las fiebres paltadicas; los largos periodos de
silencio en las manifestaciones de algunas enfermedades, de la sifilis,
por ejemplo, y la cuestién tan debatida por los higienistas, de la
espontaneidad de algunas epidemias, son, 4 nuestro meodo de ver,
otros tantos hechos que encontrarian fécil y natural explicacién
generalizando la teoria del microbismo latente. Hay lugar 4 consi-
derar la latencia del microbio, tanto en el organismo, como fuera de
de él : en el organismo, nos explicaria las intermitencias comunes
4 un gran nimero de enfermedades, y fuera de él, la intermitencia
de las epidemias. Como se vé, la cuestién, cousiderada desde este
doble punto de vista, abarca los dos extensos campos de la pato-
logfa y de la higiene.

Hemos dicho que el microbismo ha contribuido al conocimiento
més completo de algunas entidades patolégicas. La tuberculosis va
4 confirmar nuestra asercién, Hoy se consideran como manifesta.
ciones externas 6 locales de esta afeccién, lesiones que antes se
tenian por escrofulosas, y ha sido la presencia del microbio, asf
como la estructura histolégica especial del nédulo tuberculoso, lo
que ha permitido esta discriminacién. En efecto, los infartos gan-
glionares, considerados como escrofulosos ; ciertas dlceras atribui-
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das 4 la misma diatesis ; las diversas variedades de lupus, sin ex-
clufr la eritematosa ; la caries y otras lesiones 6seas ; los tumores
blancos, el mal de Pott, las artritis y sinovitis fungosas, las sinovi-
tis de granos riciformes, muchos abcesos por congestién &%, no son
hoy sino manifestaciones locales de la tuberculosis: verdaderos
tuberculomas. Como se ve, las ideas de los antiguos patélogos, sobre
la relacién estrecha que debia existir entre algunas manifestaciones
estrumosas y la tuberculosis, han sido confirmadas por el microbis-
mo. Estos trabajos han tenido resultadcs prdcticos de grande utili-
dad ; los tratamientos se han modificado, y la cirugia desempena
en ellos un gran papel.

Aqui debemos mencionar la discusién establecida entre los pro-
fesores Trélat y Verneuil, sobre la conveniencia de la intervencién
quirdrgca en individuos afectados de tuberculosis pulmonar, en su
tercer periodo. En estos casos el profesor Verneuil se pronuncia
contra toda grande intervencién quirdargica. El profesor Trélat
atiende 4 las indicaciones de la afeccién local y no rechaza la in-
tervencién cuando los sufrimientos del enfermo, la supuracién &2
la reclaman de un modo formal. Recordamos el caso notable de un
enfermo del profesor Trélat. Se trataba de una artritis tuberculosa
del codo, en un individuo afectado de tuberculosis pulmonal avan-
zada y muy estenuado ya por su enfermedad, ya por frecuentes he-
moptisis y por sufrimientos intolerables en la articulacién enferma.
Este enfermo reclamaba con instancia una operacién. M. Trélat
practicé la resecci6én del codo, y el resultado obtenido fué mejor
de lo que pudiera esperarse. Los sufrimientos desaparecieron; el
enfermo conservé un miembro WGtil y cosa méds extrana adn, la
lesién pulmonal parecié detenerse en su marcha : las hemoptisis no
volvieron 4 presentarse y el enfermo salié del hospital aparentemen-
te curado.

Otro de los resultados eminentemente précticos de los estudios
microbianos ha sido el suministrar un nuevo signo para el diagnéstico
de un gran ntmero de enfermedades. La tuberculosis, que ha sido
nuestro caballo de batalla en esta exposicién, puede confundirse en
su primer perfodo, en la forma crénica y frecuentemente en sus for-
mas agudas, con otras enfermedades, como la clorosis, la anemia, la
fiebre tifoidea, la pneumonia, la pleuresia ete., y en muchos casos
s6lo el cultivo del microbio puede decidir la cuesti6én. La pneumo-
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nfa, la fiebre tifoidea, la erisipela etc., tienen también microbios
cuyas manifestaciones vitales en medios de cultivos apropiados, son
caracteristicas. Sea este el lugar de senalar la importancia de los
estudios bacteriolégicos, de los medios de cultivo, del modo como
los microbios conocidos los alteran y del arreglo y disposicién que
afectan sus colonias al desarrollarse. Es por las reacciones vitales
como los microbios pueden distinguirse unos’de otros, pues el mi-
croscopio por sisélo es poco menos que impotente para hacer seme-
jante distinci6én. Sabemos que hay microbios correspondientes &
enfermedades diversas y que son semejantes y aun idénticos en sus
formas y en su organizacién exterior. En este caso estdn el pneucoccus
y un microbio que se encuentra normalmente en la saliva; el mi.
crobio de la erisipela y el de la supuracién ete. Es, pues, imposible
que el microscopio en este caso nos indique la naturaleza del micro-
bio. Las inoculaciones en los animales suelen aclarar toda duda. Sin
embargo, el preumococcus y el microbio encontrado en la saliva nor-
mal producen los mismos fenémenos en los animales (septisemia
salival de Pasteur). Hoy se consideran estos dos microbios como uno
mismo, y, para explicar su accién en la pneumonfa, M. Jaccoud ha
emitido una teoria que cabe perfectamente en la teoria general del
microbismo latente.

Los estudios bacteriolégicos han permitido también apreciar
mejor la relacién que existe entre los sintomas necesarios G ordina-
rios de algunas enfermedades que presentan un microorganismo
especifico, y los que, por la circunstancia de no ser constantes, se
colocan en el grupo de las complicaciones. La erisipela de la cara,
que es la forma clinica més frecuente de la entidad patolégica ¢ eri-
sipela,’” es una enfermedad general de localizaciones viscerales mil-
tiples, — variables y no constantes, —y en dénde vamos 4 encontrar
un coccus que las caracteriza & todas ellas y las une de la manera més
estrecha con la lesién local. En efecto, desde 1881 la presencia de
los granos microbianos en las placas erisipelatosas es un hecho de-
mostrado. Estos granos tienen un didmetro. que varia entre 3 y 4
rv; estdn ordinariamente reunidos dos 4 dos, 6 en rosarios més 6
menos sinuosos. No se encue: tran nunca en los vasos sangufineos,
sino en los espacios 6 vasos linfiticos y en esto se distinguen de los
microbios de la supuracién, que son siempre sanguineos. Su disposi-
cién en la placa erisipelatosa es interesante de estudiar y da algunas
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indicaciones para el tratamiento. No se encuentran en el centro de
la placa, sino en sus bordes, y alli pueden distinguisse tres zonas.
La exterior, de un centimetro de anchura, estd fuera del enrojeci-
miento y del relieve, y estd caracterizada por la presencia del micro-
coccus en los espacios linfiticos. La zona media, justamente en el
Hmite del relieve, tiene, ademds de los micrococei, productos inflama-
torios, células emigradoras etc. En la zona interna los micrococc:
desaparecen por completo.

La erisipela parece ser primitivamente una enfermedad local.
Ordinariamente se puede encontrar la puerta de entrada del micro-
bio : una grieta, una vesicula de eczema &% Su primera manifesta-
cién es el eritema local. Alli los microbios se colocan en los limites
de la lesién y la generalizacién, cuando tiene lugar, se hace por los
vasos 6 espacios linféiticos.

Dejaremos 4 un lado las otras manifestaciones locales, porque
no tienen mayor importancia, y nos ocuparemos Gnicamente de las
viscerales.

Estas se desarrollan, ya por propagacién directa, por continui-
dad 6 contigiiidad de tejidos, 6 ya por metastasis, como decian los
antiguos patélogos.

La pneumonfa, cualquiera que sea su modo de desarrollo, no es
una pneumonia fibrinosa ordinaria. No se han encontrado tapones
fibrinosos en los alvéolos y pequeiios bronquiolos : la obstruccién
se hace tnicamente por el microbio especifico. En la pleuresia el
liquido no es ordinariamente fibrinoso y siempre presenta el dicho
microbio. Las lesiones encefalicas, muy 4 menudo producidas por
propagacién directa, 4 favor de las numerosas comunicaciones vas-
culares, se localizan, ya en el cerebro, ya en las meningias. En uno
y otro caso, y alGn en las lesiones cerebrales més superficiales,
Schusller ha encontrado el microbio especifico. En casi todas las
formas graves de la erisipela, hay alteraciones parenquimatosas del
higado que pueden caracterizarse también por la presencia del
mismo microorganismo. Es digno de notarse que en el bazo no se
ha encontrado el micrococcus.

Las lesiones de las articulaciones pueden ser de tres clases:
artritis secas de Charcot, hidartrosis y artritis supuradas. En todas
ellas Schusller ha observado la existencia del microbio cuya especi-
ficidad se ha probado mejor que en todas las otras complicaciones.
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Fheleisen ha practicado inoculaciones con los microbios tomados de
articulaciones enfermas y ha obtenido siempre el desarrollo de la
erisipela. Este mismo experimentador ha hecho siete inoculaciones
en el hombre y en seis, la erisipela se ha desarrollade. La inquietud
que le inspiraron los accidentes de algunos de sus inoculados deten-
dr4, sin duda, 4 este atrevido experimentador en una via que el

mayor amor 4 la ciencia no excusa recorrer.

Los accidentes oculares y otros no nos detendrdn aqui porque no
tienen mayor interés desde el punto de vista microbiano.

Creemos haber escogido el ejemplo més demostrativo de la

influencia que los estudios

bacteriolégicos han

tenido en .el

conocimiento é interpretaci6n de las complicacienes de algunas

enfermedades.

( Continuaré )
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Metrorragia por inerciauterina.
El Dr. Diihrrssen dice en el Central-
blat fiir Gynakologie que en las hemo-
rragias que sobrevinieron en dos casos
de parto rdpido, después de extraer
la placenta y de haber puesto en
prdctica las medicaciones aconseja-
das ordinariamente, sin obtener nin-
giun buen resultado, resolvid introdu-
cir en la cavidad de la matriz tapones
de gasa yodoformada al 2 ©;,; la he-
morragia se contuvo y no sobrevino
ningén accidente; aconseja para com-
batir la hemorragia por atonia delite-
ro: 1.° Extraer la orina; 2.° Poner
inyecciones hipodérmicas de ergotina;
3.° Practicar el masaje uterino ; 4.°
hacer inyecciones intrauterinas ca-
lientes con dcido salicilico al 3 ©p

Dosimetria, Pharmaco therapie do-
simétrique compavée, ou guide pour,l’étu-
de des principaux medicaments nouveaux
parle Dr. S. Laura. Traduite de Uitalien
par E. Gras.

Tal es el titulo de un libro obse-
guiado por su autor 4 la redaccién de
este periédico. Lo hemos ojeado con
cierta curiosidad y nos hemos conven-
cido de gque es uua obra cientifica ne-

cesaria 4 los partidarios de la dosime-
tria, puesto que les servird £ la vez
como libro de estudio y de consulta.

La Medicina dosimétrica tiene por
bandera, no hacer uso sino de la parte
activa de los medicamentos, su campo
de accidn es el reino vegetal ; por eso
el Dr. Laura le dedica casi todo su
libro 4 los alcaloides 6 como él llama
la seccién # la alcaloido—terpia.

Cada sustancia es estudiada en su
parte quimica, fisiolégica, en las apli-
caciones que tiene 6 le han dado en
alopatia y la que tiene en la medicina
dosimétrica.

Termina el libro con un estudio de
los contravenenos y con el tratamien-
to dosimétrico de los envenenamien -
tos, 4 pesar de que alli encontramos
este aforismo : ¢ En dosimetrie I’ empoi-
ssonement est materiellement impossible.?’

Universidades alemanas. De los
estudios que hizo sobre las Universi-
dades alemanas el Dr. Gosselin, toma-
mos lo siguiente: ¢ Ein Alemania no
existen cursos tedricos de Patologia ;
esta ensennianza incumbe al Profesor
de Clinica.”’

“ El estudiante en su primer trie
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- mestre empieza por estudiar Anatomia

y por los trabajos de diseccién, des-
puésentra 4 la Clinica, que es el ob-
jeto de cuidados especiales y dura
muchos afios.

¢ Los alumnos escogen el maestro,
lo pagan directamente y reciben de él
ademds de una esmerada enseiianza,
certificados de asiduidad; se pagan
860 francos por semestre por cada cur-
80, pero el precio varia segln la noto-
riedad del maestro.”

Stenocarpina. Varios periddicos,
como la France medical publicaron el
afio pasado un largo articulo sobre las
propiedades anestésicas de este nuevo
alcaloide, qne decian al principio era
extracto de la acaccia stenocarpus y lue-
go de la gledilschia triacantus. Lias ma-
ravillosas propiedades de este alcaloi-
de, segtin el Medical Record, eran muy
superiores 4 las de la cocaina como
anestésico local.

El Dr. A. Alt, publicé en el Weckly
med Rew un articulo en el cual dice
que la famosa stenocarpina no es sino
una mezcla de cocaina y de atropina,
seglin el andlisis de varios guimicos
notables.

Accién emenagoga del guayaco.
Mr. Sarvyon (Biom. Rew.med). acon-
seja la resina de guayaco pulverizado
4 la dosis de 60 centigramos en un
vaso de leche todos los dias antes de
almorzar, en la desmenorrea,sobre todo
cuando no se ha podido determinar la
causa; prolonga el uso de este medi-
camento por muchas semanas, hasta
que se presenten dolores abdominales
y diarrea.

Cuando la dismenorrea no es el
efecto de una obstruceién y que no
hay signos de inflamacién 6 de plé-
tora da la tintura de guayaco amonia-
cal 4 Ia dosis de 2 4 4 gramos, cada
dos horas en un vaso de agua, hasta
que se calmen los dolores.

Valor terapéutico de la ergo-
tina. El Dr. Saratsky dice que la er-
gotina ha sido empleada con buen
éxito en el tratamiento de un gran
nimero de afecciones : en el prolapsus
del recto, por Vidal; en la diabetis
insipida,,por Saunders, Murrell y Moa-

kez; en la tos, por Allew; en la es-
titiquez tenaz, por Gransio; en los
sudores nocturnos de los tisicos por
Gauldwal; en ciertas formas de la fie-
bre tifoidea, por Maugd; en la esper-
matorrea, por Martini ; en la paralisis
general, por Germa, y pov alguno otro
en la corea y la disenteria.

El Dr. Sarateky hace notar la seme-
janza de accion de la quinina y de la
ergotina : “juntas, dice, determinan la
contraccién del fitero y del bazo ; la
una puede reemplazar 4 la otra.” En
seguida refiere que hizo muchas ob-
servaciones acerca de la ergotina, en
las fiebres intermitentes que se pre-
sentaron en el regimiento de Lubins-
ky ; los resultados fueron excelentes,
sobre tado cuando hubo hipertrofia del
bazo ; cree que una mezcla de las dos
sustancias bastaria para producir buen
efecto ; la dosis de ergotina que em-
ple6 fué de 0,15 centigramos, tres ve-
ces al dia.

Peligro de la gelatina como ali-
mento. Segun el Dr. Barley (A4nii-
adulterian Journal) la gelatina que se
emplea para preparar sorbetes, pos-
tres, cremas &. &., entra en putrefac-
cién con suma facilidad ya por la hu-
medad del aire, ya por la excesiva
sequedad de la atmdsfera, los diversos
gérmenes de micro—organismos que se
desarrollan en esas condiciones, no
desaparecen por la congelacién como se
pedria ereer, ni por la ebullicidn ; se
comprendera que los micro—organis-
mos pasaran intactos al tubo digestivo
cuya accién nociva es causa de acci-
dentes graves.

Drdamina. La drimina es un alca-
loide extraido de la euphorbia Drum-
mondii, cuya accién anestésica es muy
notable. Algunas gotas de una diso-
lucién al 4 por 100 producen la anes-
tesia ocular, como la cocaina; una
inyeccién subcutdnea produce una
anestesia local. En un caso de cidtica,
el dolor desaparecié rapidamente por
medio de una inyecciéon. Este alcaloi-
de parece ser antagonista de la estric-
nina.

(Unién Médica de Caracas).



