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SECCION OFICIAL 

ACTAS DE LA ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA 

S ESI Ó N DEL DÍA 5 DE MAYO DE 1896 

(Presidencia del doctor Proto Gómez). . . 
En Bogotá, á las 7 p. m. del día 5 de Mayo de 1896, se 

reunieron en sesión ordinaria de la Academia Nacional de Me­
dicina, los se1lores doctores Amaya, Aparicio, Buendía, Cas­
tatleda, Coronado, Durán Borda, Esguerra, García ~edina, 
Gómez Calvo, Gómez (Proto), Güell, Herrera (J. D.), Man­
ri_que, Medina, Michelsen, Osorio, Oapina L. G., Pardo, Pi-

.._ l- zarro, Putnam, Roca, Sáenz, Sotomayor y Uribe. 
·~ Deja ron d e asistir con excusa, los sef!.ores doctores Ca-

rrasquilla, Fonnegra, Lombana y Restrepo. , 
Leída el acta de la sesión anterior, correspondient~ ~1 día 

23 de Abril último, el senor doctor Medina le hizo algunas ob­
servaciones, y luégo fuA aprobada por unanimidad. 

En seguida el Secretario dio lectura á la nota número 845, 
de 27 de A;bril último, eu la cual solicita el senor Ministro de 
f' obierno copia autenticada del acta de la sesión ante¡rior de 
la Academia. , . 

.s. El setlor Presidente:- Apartándome en esta vez .de las 
costumbres de la Academia, pedí al sef!.qr Secr.etario citara á 
los sef!.ores miembros de ella, para dar Ject~ra al acta de la 

-~·l. anterior, de la cual solicita copia auténtica .el sefior Mi­
nistn.• de Gobierno. Yo no podía acceder á los deseos del sefior 
Minit: ,ro sin que la Academia aprobara dicha acta y tuviera 
conoci miento de lo solicitado. 5 
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El sefior doctor Uribe:-Sírvase, sefior Secretario, informar 
si está sobre la mesa la proposición relativa á la pregunta he· 
cha en El Republicano. 

El sefior Presidente: - Léase la proposi~ión del doctor 
Herrera. 

L~ proposición dicé: 
"Dése respuesta á la pregunta dirigida á la Ac~demia 

Nacional de M~dicina por ol periódico El Repu.blica,,o, en su 
núinero 20, correspondiente al lunes 6 de Abt·il, la cual pre­
gunta dice: '¿Por qué la Academia de Medicina no habrá 
cumplido con la autorización legal de renovar el personal de la 
Junta Central de Higiene? •" 

El sefior Presidente manifestó que la dis:!usió:t de esta 
proposición S3 h1.bía suspendido á petición de la Presidencia. 

El sefior doctor Uribe :-Pido se lea mí proposición sobre 
el asunto. 

La proposición dice: 
"Quede l!obre la mesa, hasta la próxima sesión, el asunto 

que se discute, para dar una contestación conveniente." 
El sefior Presidente :-Sírvase leer, sefior Secretario, la 

Ley 30 de 1886 y el Decreto que sigue á esa ley. 
El Secretario dio lectura á dichas piezas. 
El seilor doctor Uribe hizo la siguiente proposición·: 
" Procé1ase á hacer la elección de miembros que deben 

: componer las ternas á que se refiere el artículo 5. o de la L~y 30 
de 1886, que crea Juntas de Higiene en la capital de la Repú· 
blica y en las ciudades principales ó .capitales de los Depar­
tamentos." 

El seilor doctor Herrera (J. D ) : -Creo que la Academia 
no pueda hacer estos nombramientos; la Ley no fijó el término 
de duración de los miembros de la Junta .••• 

El seilor doctor Medina, interrumpiendo:-No hay tam­
poco tiempo para hacerlos. 

El senor doctor Herrera (J. D.):-El seflor sueltista de 
El Republicano, por ignorar, sin duda, la ley que trata de este 
asunto, hizo su ·pregunta. Hubo en la Junta de Higiene una 
vacante: la del doctor Posada; entonces hubieran debido nom­
brarse las ternas; pero mientras el Gobierno no las pida, no 

-'POdTemos hacerlo. 
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El"Ee1lor doctor Uribe: -Setlor Secretario, aírvase infor­
marnos quiénes formen las ternas. 

El Secretario :-El seflor do:::tor García Medina puede 
darnos el informe que solicita el setlor doctor U ribe. -

El seflor doct:>r García Medina:-Cuando se formaron 
las ternas no era yo s~cretario de la antigua Sociedad de Me­
dicina y Ciencias Naturales; pero recuerdo que se nombraron, 
como principales, á. los doctores O lor:o, Posada, Michelsen y 
Castaneda, el último C3n funciones de Secretario. 

Creo que debemos esperar á qse el Gobierno pida las ter· 
nas, y entonces haremos la elección de los que deban formarlas. 

El senor doctor Uribe :-Xe parece que hay dos casos en 
que se pueden nombrar las ternas: cuando el Gobierno las pida, 
ó cuando el personal se agote. 

El selior doctor Herrera (J. D . ) :-No está agotado el 
personal. 

El senor doctor Uribe:-El informe del senor doctor Gar­
cía Medina es deficiente. 

El senor doctor Garcia Medi-r&a hizo la sigui en te propo­
sición: 

'' Suspéndase lo que se discu&e y considérese lo siguiente: 
Dígase al senor Ministro de Gobierno, que la Academia dt>sea 
saber si están agotadas las ternas que !a antigua Sociedad de 
Medicina y Ciencias Naturales pasó al Ministerio de Fomento, 
de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 5. o de la Ley 30 de 
1886, que determina el modo de hacer los nombramientos· de . 
miembros de la Junta Central de Higiene." 

El senor doctor Mat,rique : -Creo, setlor Presidente, que 
á nn suelto de un periódico se le ha dado gran importancia, 
hasta el punto de suscit.ar largas disensiones en la Academia. 
Todavía, si el suelto estuviera en la Secci6n editorial, creo sí 
podría dársele contestación. Además, _el senor Ministro de Go­
bierno sabe cómo hace sus cosas; cuando él quiera, pedirá que 
se le n1.anden las ternas, y entonces podremos ocuparnos de 
esto. Soy de opinión, setlor Pre<iuentt>, que no debemos tratar 

- más del asunto. 
El senor doctor Herrera (J. D. ) : -No31 estamos embro­

llando en esta cuestión. Sírvase decirnos, serior Secretario, si' 
en la ley que c;-eó la cuestión ternas para la Junta Central de 
Higiene, se fijó término á la Academia para renovarlas. 
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El Secretario inf01mó que por esa ley no se había fijado 
el té1mino de que habla el senor dcctor Herrera. 

El eefior doctor Herrera (J. D.):-¿Ex:iete la Junta Cen­
tral de Higiene? Sí; pero no hay facultad. potestativa para que 
la Academia nombre, sin pedirlo el Gobierno, las ternas. Se 
puede contestar simplemente: "La Academia no tiene facul­
tad _ para renovar el personal de la Junta Central de Hi· 
giene.;' 

El S(:fior doctor Pardo:-Sírvase, sefíor. Secretario, leer 
quiánes fueron nombrados miembros de . la Junta Central de 
Higiene en eea época. 

El Secretario dio el informe solicitado. 
El seflor doctor .Pardo:-He pedido esto para observar lo 

siguiente: Yo creo que nadie puede. suplir á un miembro con 
otro que no esté incluído en las ternas. 

El se flor Presidente:-¿ Aprueb>a la Academia la proposi­
ción del sefíor doctor Garc!a Medina? 

Fue negada por 21 votes. 
El sctlor Presidente:-En discusión la rroposición delse­

n.or doctor Uribe. 
Cerrada la discusión, fue negada por 19 votos. 
El senor Preaidente puso en discusión la proposición del 

.:Seflor doctor Herrera (J. D.), que dice: 
"Dése respuesta á la pregunta dirigida. á la Academia 

Nacional de Medicina por el periódico El Repttol-icano, en su 
número 20, correspondiente al lunes 6 de Abril, la cual pre­
gunta dice: '¿Por qué la Academia de Medicina no habrá 
cumpli4.o con la autorización legal de renovar el persond de 
la Junta Central de Higiene?'" 

El senor doctor Herrera (J. D.) propuso: 
"Contéstese lo siguiente: Conforme á la Ley, no es potes· 

tativo de la Academia el renovar el peraonal de la Junta Cen­
tral de Thgiene." 

El setlor doctor Ur1'be propuso: "SusréndaEe Jo que se dis­
cute y pásese al orden del día." 

El senor doctor Herre1·a (J. D.) :-Estamos en el orden 
de la sesión. Ln. proposición del sefior doctor Uribe no se pue­
-de aprobar, por la razón dicha. 

El senor doctor Uribe:-No es de la scs:ón, puesto que 
yo hice una propcsición que no era del orden de ella. 
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El senor doctor .Medi11a:-Lo mejor es negar eso. 
El senor doctor Esguerra:-Me pareció bien que en la ee· 

sión pasada nos hubiéramos ocupado de esa pregqnta de El 
Republicano; pero una vez que la Academia se ha convencido 
de que no ha dejado de cumplir con sos deberes, está por .de· 
más seguir adelante la discusión. 

Elsenor rloctor Medina:-Yo creo que debe negarse todo, 
y que por única contestación debemos dar ésta: no contestar 
nada. 

El senor doctor Herrera (.T. D. ):-Las razones que ha 
expuesto mi honorable colega el doctor Esguerra por la nega­
tiva de mi proposición, son las que yo tengo por la afirmativa. 
No ea por el sueltista: es por el público par lo que deseo se 
conteste; es por el púb~ico, para que éste sepa que la Acade­
mia no ha omitito deber alguno en sus funciones. ¿Contestar 
es un hecho grave? R epito que si no contestamos, siempre que· 
da el cargo. Nosotros sabemos lo que debemos contestar y lo 
que no debemos contestar; y como la pregunta envuelve un , 
cargo á la Academia, creo que sí debemos contestar. 

El sefior Presidente puso en discusión la proposición del 
Ee!lor doctor Uribe, y fue negada. 

Puesta en discusión la proposición del doctor Herrera (J. 
D.) fue nE'gada. 

El Secretario dio lectura: 
1. 0 A la nota número 847 de 23 de Abril último, del Mi· 

nisterio de Gobierno, en la cual se partici p!\ á la Academia la 
llegada á esta ciudad del doctor D. L·.lis Fernando Urcelay, 
comisionado por el Gobiernb mexicano para visitar en Uolom­
bia loa Laz5retos y entrar en relaciones con las Sociedades cien­
tíficas y con el especialista doctor J. de D. Carrasquilla; y se 
solicita además el apoyo del senor Presidente de la Ac~demia 
para el cnmplimientc. de su encargo. 

2. o A la nota número 107; de 24 de Abril último, del Mi­
nisterio de Instrucción Pública, sobre el mismo asunto de que 
trata la anterior. 

3. o A una carta del doctor Juan de Dios Carrasquilla, á la 
cual adjunta, po.r recomendación del eenor doctor Mtluuel Pra­
dos 0., de Mompós, un opúsculo sobre el tratamiento del cá.n· 
cer por la inoculación de Streptococcus mrisipelato&us. 
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El sefior Presidente :-Sírvase leer, sef!.or Secretario, el 
artículo 28 del Reglamento. 

''" Art. 28. Lt:s trabajos prEsentados á la Academia, en 
cuya lectura no se emplee má3 de un cuarto de hora, serán 
leidos en la sesión en que se presenten .•.. " 

El sef!.or Pres1:dente :-El sef!.or Secre~at:io nos informará 
si un cuarto de hora es suficiente par<l leer todo el trabajo del 
doctor Manuel Prados O. 

El Secretario :-N o es suficiente, se flor Presidente. 
La Presidencia resolvió que en la próxima sesión se prin­

cipiara á dar lectura á este tr..1bajo. 
. E.l senor doctor MiclMlsen :-Varics perió;i icos hablan de 

la ~eroterapia aplicada á la curación de la viruela; y, probable­
mente debido á esto, el médico del Hospital de virolentos pi· 
dió autorización al sef!.or Presidente de la Junta de Beneficen­
cia para poner en práctica el tratamiento seroterápico. El 
seftor Prcsídente de dicha Junta aprovecha la reunión de la 
Academia para pedir á ésta, p)r mi conducto, su opinión 
sobre el asunto. 

El senor Presidente :-Está en consideración de la Aca· 
demia lo dicho por el sef!.or doctor Michelsen. 

El seflor doctor Pardo :-Como se trata de una cuestión 
grave, pido á la Academia que se levante la sesión, para con­
siderar este asu.nto en la próxima • . 

El senor dcctor Aparicio :-Para entonces yá se habrá 
acabado la viruela. 

El· senor doctor Pm·do :-Propongo lo siguiente: 
"Nómbrese una Comisión plural para que haga estudio 

del tratamiento de la viruela por el suero." 
Elaenor docto1· Esguerra :-No creo qu,e pueda ac~gerse 

la proposición que acaba de- leerse, puesto que se insinúa la po· 
sibilidad de que pueda servir el suero en el tratamiento de la 
viruela. Yo no opino por que se ocupe la Academia en esta 
cuestión, que deben resolver más bien la Junta Central de 
Higi&ne ó la de Beneficencia. 

El senor doctor Putnam :-Ea este asunto de seroterapia 
lo que se debe, en primer lugar, es saber preparar loa sueros. 
Si el senor médico de los virolentos ncs dice dónde y cómo ha.. 
preparado los sueros que va á emplear ..... 
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_ El sefior doctor Michelsen, interr•mpiendo :-En el Ins-
tituto Carrasquilla. · 

El senor doctor Putnam :-Y p no sé cómo prepararán Jos 
sueros en el Instituto Carrasquilla; pero el doctor Appiano, 
médico italiano, me dijo que en dicho Instituto no tenían fil­
tros, y que el suero se pa8aba al través de algodones. Opino que 
la Academia no se debe ocupar en esta cuestión. 

- Votada la proposición del senor doctor Pardo, fue negada. 
• Siendo las 9 y 40 minutos, p. m., se levantó la sesión. 

El Presidente, .PROTO GóMEZ.--El Secretario, Ricardo 
A 'ma y a Arias. 

SESIÓN DEL DÍA 19 DE MAYO DE 1896 

(Preeidencia del doctor Proto Gómez) . 

. En Bogotá, á las 6 y 45 minutos p. rn., del día 19 de 
Mayo de 1896, se reunió la Academia Nacional d·e Medicina, 
en Eesióu ordinaria y con la asistencia de Jos senores doctores 
Amaya, Aparicio, Barreto, Castaneda, Coronado, Darán Bor­
da, Esguerra, García Medina, Gómez Qalvo, Gñmez (Proto), 
Herrera (J. D.), Herrera R., Lombana, M.anrique, Oaorio, 
Pardo, Pizarro, Putnam, Roca, Rueda, Sienz, Tamayo y 
Urjbe. Dejaron de asistir con excusa los senores doctores 
Buendía, MicheJsEm, Munoz, Restrepo y Sotomnyor. 

Se leyó el acta de la sesión anterior, correspondiente al 
día 5 del corriente mes, y fue aprobada • 

. El senor doctor Garc'ia Medina propuso lo siguiente: 
u Altérese el orden del día y considérese lo siguiente:. 
~La Academia Nacional de Medicina solicita del senor 

Mini~ttro de Gobierno se sirva ordenar el aislamiento e.n un 
hospital de observación, hasta de doce enfermos leprosos, . que 
sirvan de objeto de estudio á la Comisión enca;rgada del estu­
dio de la seroterapia, á fin de que ésta pueda rendir un infor~ 
me_práctico y concienzudo.'" 

La Presidencia puso en discusión la proposición que an- . 
·tecede. 

El senor doctor Urioe :-Sobre la mesa. debe haber una. 
·nota del Ministro de Gobierno, que tiene relación con lo que 
.se discute. 
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El sefior doctor Herrera (J. D.) :-Un hospital de obser­
vacion es indispensable para que la Comisión pueda rendir su 
informe. 

El sefior doctor Garcia Medina:-He pedido la alteración 
del orden del día para que se considere esta proposición. No 
sé si la nota á que hace referencia el sefior doctor Uribe, está 
ó no en relación con mi proposición: quizá sea igual á una que 
recibió la Junta Central de Higiene, en que se le hacen algu­
nas· preguntas. El objeto es el siguiente: el Gobierno pidió á 
la Academia se nombrara una Comisión para el estudio de la 
seroterapia. Si se quiere que la Comisión dé nn informe cien­
tífico, se necesita que el Gobierno la ayude; pero como éste re­
solvió que la Comisión hiciera sus observaciones en enfermos que 
se encuentran regados en la ciudad, notorias son las dificulta­
des que aquélla tendrá si no se hospitalizan algunos de éstos; 
además, hay una Comisión extranjera que desea hacer estos 
estudios, y no le es posible realizarlo, porque tropieza con las 
mismaa dificul~ades. Se le ofreció la hospitalización; y yo pre­
gunto á la Comisión si puede rendir su informe sin este re­
quisito. 

El sefior Pr.esidente:-Continúa la discusióa sobre la al­
teración del orden del día. 

Cerrada la discusión, quedó aprobada la alteración pro· 
puesta. 

El seftor doctor Aparicio pidió que se verificara la vota­
ción, y he?h,o esto se contaron 14 votos afirmativos y 5 nega­
tivos. 

El seftor doctor Herrera (J. D.) pidió la palabra para . 
modificar la segunda parte de la proposición que se discute, en 
estos tér-minos: 

•• La Academia Nacional de Medicina solicita del seftor 
Ministro de Gobierno se sirva ordenar el aislamiento en un 
hospital de observacién, has'ta de doce enfermos leprosos, qne 
sirvan de objeto de estudio á la Comisión encargada del estu­
dio· de la seroterapia,-enfermos elegidos por la Gomisi6n,-á­
fin de q_ue ésta pueda rendir un informe prác"tico y concien­
zudo." 

El seftor Pre.<;idente :-Eu discusión la modifioación del' 
seftor doc-tor Herrera. 

• 
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El senor doctor Osm·io:-Interpelado por el sefior doctor 
García Medina, tomo la palabra para manifestar mi opinión 
acerca de la proposición que él acaba de hacer. La Academia me 
honró con el nombramiento de miembro. de l.a Comisión que .debe 
informar á dicha Corporación respecto de los trabaj~s del doctor 
Carrasquilla sobre el tratamiento de la lep:a:a; y mis honora­
bles compal'leros, doctores Ma~rique y Rueda, me distinguieron 
nombrándome Presidente de ella. Como la interpelación que 
se me ha hecho es en mi carácter de miembro de la Comisión, 
en nombre de ella daré las explicaciones que se me piden. 

La lepra es un mal que no ·solamente amenaza á Colombia, 
sino al mundo entero; todo lo que se roza con este asunto es 
de suma importancia y de gran trascendencia. Poseída la Co­
misión de la gravedad del asunto que se le ha encomen-dado, 
ha querido hacer su estudio lo más práctico y en las mejores 
condiciones posibles. Este estudio no puede hacerse con rigu · 
rosa observación, sino hospitalizando los enfermos. No es po­
sible tomar observaciones completas en enfermos colocados en 
las siguientes condiciones: unos, que son sumamente pobres, 
viven ambulantes con escasísimos recursoa para su alimenta­
ción, y cuando se les da algún dinero, lo emplean todo, el mis­
mo día que lo reciben, en licor, embriagándose y quedando al 
siguiente día sin recursos de ninguna especie para procurarse 
nna alimentación conveniente. Algunos de ellos no se han ali­
mentado en ·esos días con ninguna sustancia, y para apagar su 
sed y disimular su hambre, h~n recurrido á beber agua en 
gran cantidad. Los que tienen suficientes recursos se hacen 
las aplicaciones cuando quieren, y á veces no se someten á nin­
gún régimen. 

Por otra parte, los leprosos que se hallan diseminados en 
la ciudad, se convierten en focos de infección, tanto más peli­
grosos cuanto que algunos de ellos, faltos de domicHio fijo, fre­
cuentan muchos lugares que sin duda quedan infeatados. No 
es posible dejar que continúe asi este orden de..·cosas; y ello no 
puede evitarse sino hospitalizando los enfermos, para aislarlos­
y evitar Jos inconvenientes que dejo indicados. Solamente en 
un ho3pital pueden someterse los enfermos á un tratamiento 
determinado y á una observación ri~nrosa. En cua~to á los in­
convenientes que puedan surgir de la hospitalización de loa le-
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proeos en Bogotá, necesario es que tanto el Gobierno como la 
Academia y la Comisión se h'agan de ellos solidariamente res­
ponsables. Esta proposición es una súplica al Ministro de Go­
bierno; ella no envuel'\"'e más que una súplica: quitar algo de 
responsabilidad al Gobierno y á la eomisión; repartirla entre 
el ·Gobierno, la Academia y' la Comisión. Soy, pu('s, de opieión 
que debe ser aprobada la propot~ición que se discute. 

Cerrada la discusión, la Academia aprobó la proposición 
del sefior doctor Garcia Medina, así como la modificación pro­
puesta por el se flor doctor Herrera (J. D.). 

. El seflor doctor Lombana Barreneche devolvió con el in­
forme respectivo, las notas de fechas 31 de Diciembre de 1895 
y 22 de .Abril del ano en curso, de la Sección 2." del Ministe­
rio de Hacienda, que se le habían pasado en comisión. 

El Secretario dio lectura: 
1. 0 A la nota número 347, Sección 6.•, Ramo de Fomento, 

del Ministerio de Hacienda, en la cual se solicita la opinión de 
la Academia sobre una memoria del sefior Cario Vedovelli, 
sobre el cultivo del gusano de seda, publicada en el número 
2,810 de El Telegrama, para cuyo efecto acompafla aquel Des­
pacho un ejemplar del número en cuestión. 

Se pasó en comisión al senor doctor Pardo para que in­
forme .. 

·Er seflor doctor Manrique pidió que se devolviera e3a 
nota por no estar dirigida &. la Academia; petición que fue 
negada. 

2. o A la nota número 902, Sección 1." del :Ministerio de 
Gobierno, participando que el doctor Alonso Avila, médico 
mexicano, está comisionado por el Estado de Yucatán, Méxi­
co,.·para estudiar la seroterapia . aplicada á la lepra, .. y que para 
el-desempeno de su encargo, pide se le permita formar parte 
de·la ComisiÓn nombrada con este objeto. 

Se le nombró adjunto de dicha Comisión. 
3. o A u ·na carta del doctor Alonso Avila renunciando el 

nombramiento d-e AdJunto á la Comisión encargada del estu­
dio de la seroterapia, por ausentarse del país. 

4. o A la siguiente nota del Ministerio de Gobierno: 

• 1 
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"Rep~bltca. de Oolombia.-Ministerio de 6obierno.-Secc1ón 1."­
:Número 267.-Bogo_tá, 16 de Ma.y~ de 1896. 

Señor Presidente de la Academia Nacional da Medicina.-Present.e. 

Este Ministerio desea conocer la ilustrada opinión cientí­
fica de la Academia Nacional_de Medicina sobre algunos pun­
tos de cuya solución dependen las providencias qua en lo su­
cesivo haya de adoptar el Gobierno, en lo que se relaciona ~on 
el gran problema de la lepra tuberculosa, que tan vivamente 
ha. preocupado su atención. Estos puntos son los siguientes: 
¿La lepra es contagiosa? En caso afirmativo, ¿deja de ser conta­
giosa la lepra por estarse medicinando el que la padece por el 
procedimiento seroterépico?-¿Ouál es el medio más eficaz 
para evitar el contagio de la lepra? 

·Este Ministerio ruega encarecidamente á la Corporación 
que usted dignamente preside, que previo un concienzudo es­
tudio de las anteriores cuestiones, se sirva comunicar á este 
Despacho, dentro del menor término posible, .la opinión que 
forme sobre el particular. 

Dios guarde á usted. 
M A.NUEL ÜASABIANCA.., 

Puesta en discusión la nota que acaba de leerse, el sen:or 
doctor .Aparicio hizo la siguiente proposición, que fue apro­
bada por la Academia: 

· ce Resuélvanse en la presente sesión las cuestiones preseh­
tadas- por el senor Ministro." 

La Presidencia resolvió que cada una de las preguntas del 
seftor Ministro fuese discutida separádamente. 

El senor doctor U1·iós, en su nombre y en el de los aenores 
doctores ;Aparicio, Durán Borda, P¡¡rdo y Putnam, ,Rresentó · 
la siguiente proposición: 

" L' Academia Nacional de Medicina da con testación al 
interrogatorio que contiene h nota de Su Senoría el Ministro 
de Gobierno, de fecha 16 de Mayo corrientE", en la siguiente 
forma: 

e' 1." La lepra es una enfermedad contagiosa. :Así lo han 
dicho y sostenido la honorable Junta Central de Higiene, la 
Academia Nacional de Medicina, el respetable ·Congreso Méw 
dico Nacional en sus sesione3 de 1893, y hoy lo repite con to:l& 
Cll\ridad la Academia Nacional de Medicina. 
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2.• El tratamiento empleado aquí en los últimos meses y 
llamado seroterápico, no destruye este contagio. 

3.a El único medio que conoce la ciencia hasta hoy, para 
evitar este contagío y destruír la propagación de la enferme­
dad por eata causa, es el aislamiento riguroso y efectivo de los 
en·fermos en un lugar conveniente. 

Este aislamiento Ee impone como una necesidad urgentí­
sima; y el Gúbierno deoe proceder á ello de la manera más 
eficaz y antes de que, algunos anos más tarde, se haga imposi­
ble efectuarlo por el número siempre creciente de enfermos. 

En los lugares en que se establezca el Lazareto ó L:izare­
tos, debe continuarse el estudio de la lleroterapia propiamente 
dicha, haciendo los cultivos del bacilo de Hanssen, modifican­
do y mejorando los procedimientos, de conformidad con los 
auxilios que la ciencia, en su marcha progresiva~ vaya dando. 

La ciencia, la prudencia y el interés social aconsejan sus­
pender el tratamiento seroterápico én la capital de la Repú­
blica." 

El sen.or Pr'!_siden.te :-Insisto en hacer discutir parte por 
parte el interrogatorio propueeto, y por esta razón no pongo 
en discusión la proposición íntegra. Así pues, en disensión: 
.. ¿La lepra es contagiosa?" y la respuesta: "La lepra es una 
enfermedad con tagio3a. Así. lo han dicho y sostenido la hono· 
rable Junta Cell'tral de Higiene, la Academia Nacional de Me­
dicina, el re:~petalJle Congreso Médico Nacional en sus sesiones 
de 1893, y hoy lo repite con toda claridad la Academia Nacio­
nal de Medicina." 

El seftor doctor Uribe:-Podría haber alguna contradic­
ción entre la proposición leída y la aprobada anteriormente, 
pero ella es aparente. Sé qae el Gobierno tiene la intención de 
hospitalizar algunos enfermos, pero sin rnido, para no llamar 
la atención del público, en la Quinta de Segovia .••• La últi­
tima parte de la proposición puede modificarse. 

El senor P 'residente:-Oontinúa la discusión. 
El seftor doctor Lombana Barreneche:-Creo que en el 

asunto que ee discute nuestras respuestas serán afirmativas. En 
efect<;>,tanto en el Congreso Médico como en la Academia, cuan­
do en otras ocasiones se ha. tratado de lepra, siempre ee ha opi­
nado por su contsgiosidad; y en cuanto al aislamiento, como 
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único medio profiláctico eficaz, es principio que nadie discute. 
Si se nota, pues, cierta vacilación en algunos de mis honorables 
colegas para responder al cuestionario del sefior Ministro, es 
porque no se conocen las · conclusiones ó resoluciones que pue­
dan despr~nderse de nuestra respuesta. Si tal temor no exis­
tiera, y si conociéramos aquelJas conclusiones y resoluc.iones,. es 
seguro que todos abundaríamos en la mejor voluntad para 
ayudar á dar la solución máJ conveniente á cualquiera con­
sulta que con franqueza y claridad se nos. hiciera. Yo creo que 
nosotros debemos, por conducto de nuestro Presidente, pre­
guntar al sefior ~finistro cuáles son sus opinioneP, etc., sobre 
este asunto. 

El ~ef'lor doctor Rueda: -Daré mi voto ne_gativo á la pro­
posición que se discute, porque creo que la Academia no debe 
decir al Gobierno que la lepra es contagiosa, sino cuando este 
problema se haya resuelto defini!;ivamente; (mando haya dejado 
de ser, como lo es hoy, un. punto sujeto á discusión; en una pa­
labra: cuando haya pruebas · irrefutables del contagio. A mi 
modo de ver, esas pruebás aún no existen. La etiología de la 
lepra puede estudiarse desde dos puntos de vista: l. o dPsJe el 
punto de -.;ista de 1.1 experimentación, considerando la. lepra 
como una enfermedad bacteriana, y 2." desde el punto de vis~a 
de la clínica. 

Antes de entrar en este estudio, recordemos con Cornil, 
qqé es Jo q ne se entiende por contagio. El contagio es la trans­
misión de una enfermedad de un individuo á otro; es, pues, 
la adquisición de una enfermedad por un individuo sano, en 

. ~irtud del contacto que tenga con un enfermo, se~ por la pie), 
sea por las mucm:as. Se podría ampl~ar esto á la infección por 
iaoculación., herida, inyección subcutánea, inhalación é inges­
tión. Hay, pues, contagio cuando una enfermedad pasa de un 
indivitluo á otro por uno de estos medios. Si se ha demostrado 
por cuáló cuáles de estos medios se hace el contagio, contra ellos 
deben dirigirse la~ medidas higiénicas que impidan la· prora­
gación de la enfermedad. Por ninguno de estos medios se ha 
demostrado de un modo riguroso que se transmita la lepra. 
El rigor, la demostración irrefutable, la\ que no daría lugar á 
discusión, sería la de aislar el bacilo de Hanssen, cultivarlo 
y hacer con esos cultivos inoculaciont>s rositivas. Esto, repite, 
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camoyálo dijeen otra ocasión, aún no se ha hecho, por dos ra­
zones: 1.", porque no se ha cultivado el bacilo, y 2.", porque los 
animales no son sensibles á estas inoculaciones. Las inocula­
ciones efectuadas en el hombre no han tenido buen éxito. 

El senor doctor U1·ibe, interrumpiendo:- El caso de 
Keanu? 

El seftor doctor Rueda:-Ese caso no el concluyente: Jo 
conozco; lo cité en mi tesis•inaugural; y digo que no es con­
cluyentE>, porque se trataba de un canaco . ..• Oigamos lo ·qne 
decja Cornil á este respecto en' el ano de 1888, en la discusión 
sobre el contagio de la lepra : "Ningún animal es sensible á 
la inoculación, y las inoculaciones hechas en el hombre en 
Escandinavia y en Si.cilia por Profeta y últimamente por Ar­
ming, sólo han dado resultados negativos; esas tentativas son 
y(l antiguas y salvo la de Arming, no pudieron hacerse con todas 
las precauciones antisépticas, con todo el arte con que se ha­
cen hoy." Esta inoculación de Arming se consideraba basta 
entonces negativa; y aunque meses después del discurso de 
Cornil, el día 25 de Septiembre de 1888, ee demostró que era 
en apariencia positiva, no decidió completamente la discusión. 
En efecto, el día 25 de Septiembre de 1888 el Cónsul General 
inglés en Honolulú, acompanado de doa médicos, hizo el exa­
men del enfermo. De ese examen resultó que el individuo ino­
culado estaba con una lepra tuberculosa. Tomo de esta relación, 
que tengo completa, la descripción del punto inoculado, porque 
d~ ~no puede deducirse que no fue éste el punto de partida del 
desarrollo de la enfermedad; dice así: "En el punto inoculado, 
cara externa del brazo izquierdo en el tercio superior, hay una. 
escara negruzca, purpurina, de más de una pulgada de largo, 
de cinco octa'Vos de pulgada de ancho, de aspecto keloiue, den­
sa, sin ninguna elasticidad, etc." Como se ve, la descripción que 
los médicos ingleses hacen del punto inoculado, no es la de un 
Jeproma ni de nada análogo que haga sospechar que allí tnvo 
su punto de partida la lepra. Pero, además, el individuo ino­
culado era un canaco, es decir, de una raza muy predispuesta á 
la lepra; estaba viviendo en un país en donde la lepra es en­
démica; por consiguiente, nadie puede asegurar que la enfer­
medad no se habría desarrollado en esta individuo, si n inocu­
lación. No tiene, pues, esta obset·vación todo el r ig o r que exige 
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la ciencia para aceptarla como decisiva. Por lo expuesto, creo 
que la Academia no puede decir al GaJ:>ierQo que la lepra es 
contagiosa. 

,- El senor doctor E~guer.a:-Muy justas -me parecen las 
observaciones que acaba de ha~ernos el senor doctor Rueda, y 
estoy enteramente de acuerdo con él. Creo en el contagio del~ 
lepra; pero no podemos negar que esta cuestión no está toda­
vía definitivüru.ente resuelta, y que á pesar de todo lo que se ha 
dicho y se ha escrito sobre el particular, todas las sociedades 
médicas siguen estudianlo y discutiendo el contagio. Por otra 
parte, no soy partidario de que las cuestiones científicas se 
decidan por votos, ni es ésta práctica de ninguna sociedad cien­
tífica, en donde-como todos sabemos-se est•1dian y discuten 
todas las cuestiones que se presentan, pero no se cierra la dis­
cusión con una votación que haya de fijar definitivamente J.,. 
verdad del hecho que se estudia. 

Si eEa hubiera sido práctica en la Academia de Medicina 
francesa, de seguro que por unanimidad de votos se habría 
rechazado la inft:cciosidad y el contagio de In neumonía, la 
primera vez que este asunto se trsjo á eu s~no; pues entonces 
ee la tenía como el tipo de las inflamaciones afrigore. Pero no 
fue así: la discusión estuvo siempre abierta; y esa opinión, que 
al prinmpio tuvo muy poca aceptación, fue ganando partida-

_. rica en la Academia; y hoy la noción clásica es que la neumo­
nía es una enfermedad infecciosa, y pccos dudan y á de su con­
tagio. N o Teo tampoco objeto en que la modesta .Academia de 
Medicina de Bogotá esté comprometiendo á cada momento su 
responsabilidad en la solución de cuestión tan djfícil~ que otras 
sociedades con mayor caudal de ciencia, de obscrvacione~, de 
trabajos experimentales, etc., no han podido resolver. No de­
bemos desconocer que la opinióa de nuesha Academia pesa 
muy poco en el mundo cien-tífico, y que si en el ,caso particu­
lar de la lepra, la opinión de la Academia, de In Junta Central 
de H,igiene _y del Congreso Mélico, han de Eervir de funda­
mento -para las medidns de aislamiento que ee . tomen con los 
leprcsoE>, es porque esas opiniones son las que dominan en el 
mundo científico. Por las razones expuestas, yo me atrevería á 
modificar la primer--' parte de la proposición a&í: 

"La Academia de Medicina contesta á Su Senoría el Mi-
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nistro de Gobierno, qne hasta hoy la mayor parte de las opi­
niones científicas son favorables al contagio de la lepra." 

El s efior d-octor Uribe:-¿Tiene el sefior SecretariQ el acta 
del Congrew Médico qne trata de esta cuestión? 

El Secretario :-El acta no está á la ma.no; pero recuerdo 
que aólo votaron en contra del contagio de la lepra el -doctor 
Vargas Vee;a y el doctor Salazar, de Facatathá. 

El senor doctor Aparicio :-Sírvase leer, sefior Secretario, 
la parte conducente del Informe presentado por la Secretaría 
de la Academia al senot Ministro de Instrucción Pública, y 
que se halla publicado en la REVISTA MÉDICA. 

El Secretario, leyendo:-" La última sesión del Congreso 
se dedicó especialmente al estudio del importante asunto de 
Lazareto's en el pais. Todos los mi e m broa del Congreso, excep­
~o dós, reconócie1on ·el contagio de la lepra griega; y todo!!, 
aun los uos que opinaron en contra del contagio, admitieron 
como urgente necesidad que se impone, el establecimiento de 
-verdaderos Lazaretos para detener los progresos, yá alarman­
tes, que la lepra. hace día por día entre nosotros-. 

El senor doctor Putnam propone la siguiente submodifi­
cación: 

"La Academia de Medicina contesta á Su Se:lloría el Mi­
nistro de Gobierno, que hesta hoy la mayor parte de las opi-· 
niones científicas son favorables al contagio de la lepra; y rjite 
esta es la opini6n de la Academia Nacional de Medicina." 

El eenor Pre.'lidente :-En discusión la submo"dificación 
del senor doctor Putnam. 

El sefior doctor Manrique :-Aun cuando temo cansar la 
atención de la Academia repitiendo Jo que dije en ccasión aná­
loga á la presente, cuando se trató de establecer un Lazareto 
en la isla de Coiba, debo, sin embargo, dar la razón de mi voto 
negativo á la primera pregunta que el Ministro de Gobierno 
hace á la Academia. 

Ahora diez afios, cuando tuve el honor de ingresar en la 
Soci~dad de Medicina y Ciencias Naturales, tratámos con in­
sistencia esta grave cuestión de la contagiosidad de la lepra, y 
recuerdo que hasta se convino en dedicar siempre una parte 
del tiempo destinado á la sesión ordinarifl, al estudio y discu­
sión de los capítulos más importantes de este gran flagelo. 

• 
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Entonces, como hoy, se emitieron !as opiniones más inciertaP,. 
y, me permito agregar, más contradictorias, sin que se hubiert~ 
llegado á un acuerdo completo y rigurosamente científico. 
Esas discusiones á que me refiero, dieron 01 igen á un trabt~jo 
Eobre la he rene{ a ( ó h~redad como se dijo en tone e!:') de las en­
fermedades infeccio~:as, 01 el cual su autor, el senor doctor 
Carrasquilla, creyó demo trar que la le¡lla. como enf~rmedad 
microbiant-, no podía heredarse, y que los casos de herencia 
que se citaban d<.bían considerarse como casos de contagio. En 
la discusión de estas conclusiones tomaron parte lo3 doctore~ 
Castan.eda y Herrera (J. D.), y si mis recuerdos no me e :~ ganan, 

la mayoría de la Academia fue partidaria de que lGL lepr..1. sí Ee 

podía propagar por herencia, que era, en fin, lo que imrropia­
mente se llama una enfermedad hereditaria. Si he entrado en 
estas reminiscencias, es para haceros ver que hasta la herencia 
de la lepra, aceptada generalmente, ha tenido en el campo de 
la ciencia sus adversarios convencidos y sinceros, y si esto su­
cede con la herencia, ¿qué no sucederá con el contagio, del 
cual tenemos hasta ahora solamente una creenci!;\ tradicional, 
legada por la EJad Me~_La, pero toda:vía no completa meo te r ru­
bada? Vosotrcs todos conocéis, senores académicos, lo.;¡ traba­
jos de la Comisión inglesa en la India y la discusión de hAca­
demia de París, motivada por la presentación de los trabajos 
de Zambaco, ahora seis ó siet3 afloEP, y si ·mis recuerdos no me 
enganan, ni la Comisión inglesa, d espués de ~a r ios aflo3 de 
estudio en los principale3 foccs de la lepra, ni la Acatlemia de 
Ptuís, qne dispone ..le toda clase de meJios de información cien­
tífica, pudieron 1legar áconclnír perentoriamente sobre la ine­
vocable contagiosidad eJe la lepra. ¿Y podremos nosotros e e­
cidirlo? ¿ Nosotrcs, que no tcnem.os una comis:ón rerrnaner: te 
encargada cel estudio minucioso y analítico de todos los caso3 
de contagio, que cada cuRl C'..lenta á su modo? ¿KosotroEP, que 
no hemos recibido ccm.unicación Hlguna, de ningún ruétlico de 
la R e pública, sobre el bacilo de ILtnssen, sus cn:tivos, su vi­
¡·ulencia, su inoculabilitlad, etc.? No, sefloreP, las cuestiones 
científicas no pueden deciJirse al ( íJ.o; el mét·•rlo expBrimen­
tal ha permanecido mudo hasta ahor~ en manos de muy há­
biles experimentadores, y el método clínico po ha dado mejo­
res resultados, cuando se les interrogtl so~?re la contagiosidad 
L. . 

RltVIl!T.A. MI:DIG.A 6 
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de la lepra. L:\ teoría del contagio, fundada en la presencia 
de los baciJoe, es una hipótesis racional, pero que hasta ahora 
no ha podido ser demostrada. Personalmente, comprendo que 
una enfermedad microbiana como la lepra puede ser contagiosa, 
y todavía voy más lejos, debe ser contagiosa en ciertas condi­
ciones; pero no conociendo nosotros esas condiciones, ni cono­
ciéndolas nadie; no teniendo en nuestrcs archivos documentos 
en qué fundar la respuesta categórica que nos exige el Ministro 
de Gobierno; no habiendo ninguno de nosotros practicado iuo­
culaciones del bacilo de Hanssen, ni presentado observaciones 
indiscutibles á la luz de un criterio verdaderamente científico, 
que prueben la contagiosidad de la lepra, la Academia no pue­
de, no _debe como cuerpo científico festinar una respuesta, que 
solamente el tiempo y los perfeccionamientos en los métodos de 
investigación podrán suministrarnos de una manera satisfa:::-
toria. · 

El Padre Damián y el inoculado de Sandwich, son los úni­
cos casos que corren hoy en los anales de la ciencia como pruebas 
innegables de contagio. ¿Y lo serán en efecto? ¿No estuvieron 
esos individuos durante largos afios, sometidos á todas las con­
diciones higiénicas de un país de leprosos? ¿Porque se adquiera 
la lepra en un país leproso, después de llevar vida común, 
durante largos afioe, con los nacionales, se deduce que se ha 
adquirido por contagio? Esto equivaldría á declarar contagio­
sas la insolación, la congelación, el paludismo y todos los es­
ta-los morbosos que resultan de la acción de los agentes físicos 
sobre el organismo. La Academia no puede actualmente con­
testar categóricamente la primera pregunta contenida en la 
nota del Ministro de Gobierno, por carecer de datos verdade­
ramente científicos en qué fundar su respuesta. 

Lo que sí se sabe hoy, es que la lepra hace el!!pecialmente 
sus estragos en las naciones en donde todavia no ha penetrado 
la civilización moderna con todo su cortejo de comodidades 
que hacen confortable la vida. Y si comparamos la condición 
de los pueblos medioeTalea de Europa con la condición actual 
de las naciones en dond.e reina la lepra, encontramoo analogías 
y semejanzas tales, que nos obligan á. concluír con Zambaco, 
que la lepra es U?B enfermedad debida á la miseria y á todas 
las faltas de higiene que le son consiguientea. Fue durante la 
época de las Cruzadas cuando la lepra adquirió _su máximum 
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de generalización en el Viejo Continente, cuando los hombres 
entregados á las hazanas militares pasaban la vida á. la intem­
perie_, sin más abrigo que su férrea armadura, sin otro le ho 
que el musgo húmedo y sin más alimento que las carnes ahu­
madas que lle~aban de provisión. En esa época, en que la agri· 
cultura, la industria, las artes y las mejoras materiales estuvie­
ron en completo abandono, y en que la sociedad se preocupaba 
solamente de guerrear por la defensa de ideas metafísicas más 
ó menos absurdas, fue cuando la lepra diezmó á Europa, y 
obligó á los Gobiernos de las naciones á crear Lazaretos más 6 
menos bárbaros, ~e donde se dejaba salir á los leprosos una 
vez por semana á mendigar por las cal!es ele las cútdades. 

Terminadas las guerras medioevales, los hombres se entr¿­
garon al trabajo, y, por medio de él, á la satisfacción de todas 
las necesidades de su organismo: su habitación se hizo más 
abrigada, su vestido mejor adaptado á las variaciones atmosfé­
ricas, su alimentación n1ás sana, sus vías de comunicación más 
fáciles; en fin, mejor defendido el organismo humano contra 
Ja intemperie, y m.ás apto para ejercer sus funciones defensiva3 
contra las infecciones morbosas, entonces la lepra principió á 
disminuír en el Viejo Mundo, quedando al fin localizada en 
aquellos lugares adonde la civilización moderna no ha llega­
do todavía. 

Suecia y Noruega, Grecia y Turquía y algunos pueblos de 
Servía y de Bulgaria, son actualmente los únicos focos 1epro80S 
que existen en Europa, sin que dejen de observarse algunos 
casos en ciertas poblaciones del mediodía de Francia. Ahora 
bien: en aquellas poblaciones se sigue un régimen higiénico 
muy análogo, si no idéntico, al que siguen en nuestra patria 
las clases desvalidas. Esta comparación me arrastraríll á des­
arrollos más largos de los que debe tener mi discurso, encami­
nado únicamente á dar la razón de mi voto en la cuestión que 
se del::ate; básteme solamente citar algunos ejemploa escogidos 
al azar de la improvisación, para probar que la lepra es la coro­
panera inseparable de la miseria y del atraso de los pueblos, y 
que es gracias á los progresos de la civilización como la lepra 
ha -:!esaparecido de la mayor parte de Europa. 

Mientras la isla de Chipre fue posesión otomana, el :p~­
mero de leprosos era allí considerable, y la civilización era inci­
piente; pasó al poder de los ingleses, quienes llevaron con sus 
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ferrocarriles y sus industrias, hábitos higiénicos que ensena­
ron con el Pjemplo á los chipriotas, y la lepra ha desaparecido 
de aquella preciosa Ishl, sin que se pueda decir que fue gracias 
á los Lazareto!?, pues éstos hasta hoy no han sido, en los países 
infestados, eino depósitos de enfermos, constantemente renova­
dos por la continua aparición de nuevos casos. 

Vosotros sabéis que la tradición mosaica nos dice, que 
en la antigüedad el pueblo judío estuvo infestado de lepra, es­
pecialmente mientras fue pueblo cautivo ó pueblo nómade, 
durante su huída de los :Faraones; y todavía, en la Edad Me­
difl, el Lazareto de Jerusalén estaba casi exclusivamente habi­
tado por individuos de raza hebrea; entre tanto que hoy, según 
Zambaco, no existe un solo judío en aquel Lazareto, cuyos mo­
radores actuales son beduinos de los que llevan hoy una exis­
tencia análoga á la que llevó el pueblo hebreo cuando fue víc­
tima de la infección lepros!!, Casos semejantes podría citar en 
gran número, si quisiera extenderme sobre la lepra, en cada una 
de las islas del archipiélago helénico, 6 en las poblaciones de 
las márgenes del mar Caspio, pero creo que los ejemplos cita­
dos son suficientes. 

No se crea tampoco que los que rostenemoa que la lepra 
desaparece civilizando á los pueblos, somos ilusos que vemos 
todo de colot· de rosa, pues si fuera tan fácil civilizn un pue­
blo como establecer nn Lazareto, ¿quién no optaría por lo pri­
mero? JHás ilusos son los que creen que con encerrar á los lepro­
sos han detenido el flagelo, y se cruzan de brazos á esperar que 
el bacilo de Hanrsen termine su tarea destructora. :Más ilusos 
los que apagan el incendio con cenizas, sin preocuparse de las 
causas generales que lo determinan. Porque, por n1i parte, es­
toy convencido de que, sea ó no contagiosa la lepra, ésta no 
desaparecerá del suelo colombiano, mientras la civilización no 
haya transformado los hábitos y costumbres de nuestro pueblo; 
mientras el cuerpo nc. esté mejor cubierto y la casa de habita­
ción no sea más sana; mientras la lucha con la naturaleza no 
sea más fácil y lo exponga menos á las intemperies de nuestro 
clima; en fin, mientras la industria no le proporcione f íciles 
medios de subsistir, satisfaciendo higiénicamente toaas las ne­
cesidades de su organismo. 

Por todas las razones que dejo brevemente expuestas, y 
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'teniendo en cuenta que ni la clínica, ni la patología experimen­
tal, ni el concepto de hombres como Milroy, Tilbury, Fox, Da·­
nielssen, Bceck, Sand, Virchow, Zambaco, etc., etc., que han 
estudia.io la cuestión por más tiempo y en mejores condicio­
nes que 'nosotros, hau respondido afirmativamente sobre la 
contagiosidad de la lepra, no creo que la Academia pueda con­
testar c:ltegóricamente la pregunta del Ministro de Gobierno; 
y por mi parte, salvo mi voto, y declaro que no puedo ser deci-
dido cont,agionista. (Concluirá). 

TRABAJOS ORIGINALES 
1 

ESTUDIO 

SOBRE ALGUNAS MANIFESTA C IONE S DE LA SÍFILIS, POR EL 
DOCTOR M. S . ALGANDONA, DE RUBIO (VENEZUET.A) 

<Continuación). 

El enfurmo se cree curado; pero sigue actualm.ento el tra­
tamiento espedfico intermitente. 

Llaman la atenc:ón en esta observación: la larga duración 
de la primera incubación; la vio'eucia de la enfermoJad, no 
obst·1nte h:1berse instituído temprano un tratamiento ant il ,_ 
jístiCO J espe cífico, de m OUO tan e nérgico y S03tenido que TS}:l, 

<: n < x>~gerución; la pre matura aparición de la sifílide cctima ­
.tosa superficial; la repetici ó n de esta sifilíde, ¡ o nce afios ! 
después del principio de la infección, y, por último, las estre­
checes u¡·etrales, las qne no eran espasmódicas, porque enton­
ces no se hubieran encontrado siempre en los mismos puntos: 
ni hubieran necesitado u:1 sondeo rep3tido y gra-:lu.1l. ¿ 'No pro­
vendrían de sifílides? 

Esta obser>ac ión, cuya autenticidai. garantizo, es un f'jem · 
plo de la gravedal lle la sífilis entre nosotro:i y de la rnarch' 
anómala qne suele af8etar. J\lle referiré á ella. 

Gltancro y s1fílides.-De los quinientos och ~ nta y cuatro 
(584) ca.sos de sífi lis que examinó en el afio de 1888 el profesor 
G. J. Castaneda. e u la "S~la de sifilíticas" del Hospital d e 
B.Jgotá (según la Estadístic:l de dicha s -\la q •1e co :1aigné en mi 
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tesis de doctorado, Profilaxis de la ~Sífilis) (1), en treinta y 
siete (37) la esclerosis inicial estaba en el cuello del útero, y 
en treinta y dos (32) fue puramente vulvar, ignorándose el 
eitio preciso en uno: era, ¡>nes, más común el chancro del 
cuello, lo que es contrario á la ley general y á lo que nos eu­
set'ía la práctica de los sifilígrafos, para quief1es se presenta 
más comúnmPnte en los grandes labioP, despué<! en los peque­
nos y el vestíbulo, después en la orquilla y, por último, en la 
porción vaginal del cuello. 

No pretendo poner ni pongo en duda el resultado, que 
estimo excepcional, de la práctica hospitalaria de mi maestro; 
pero siguiendo el onálisis de dicha estadística, me sorprende 
que las sifílides más comunes, erosivas, papulosas y ulcerosas, 
fueran tan frecuentes en el cuello del útero, que en los ocho­
cientos ochenta y cinco (885) cr~sos de sífilis que examinó en 
tres anos las encontrara doscientas once (211) veces; es decir, 
.casi la cuarta parte. N o cuento cuatrocientos sesenta y dos 
(462) casos bien averiguados de sifílides puramente valvares, 
vaginales y uretralel'l, aparte de otros en que se ignora el sitio 
preciso, ó que se refieren á sifílides múltiples, hipertrofia de 
los grandes labios, metritis sifilítica, adenopatía y sifiloma. 

Si este chancro y estas sifílides son tan frecuentes en el 
cuello del útero, como lo creo, el contagio es más inminente 
por la localización eapecial de estas lesiones, como por la se­
creción propia de ellas y particular á la región; así se explican 
muchos contagios que pasan inadvertidos pard la mujer, 
-quien puede creerse sincera y completamente sana, como para 
€1 médico que desprecie hacer siempre un examen detenido. 

He participado hasta ahora de la creencia general que 
-las sifílides, es decir, las manifestaciones más comunes y con­
tagiosas, como las aparentemente má3 violentas de la sífilis, 
son más frecuentea, por razones fisiológicas, en los climas ca­
lientes que en los frío2. Me han parecido frecuentes en todos 
los climas y en individuos de todos los temperamentos y de 
todas las constituciones, razas, posición y condición sociales; 
pero ei juzgáramos por los datos conocidos en el país,-que 
creo no hay otros que aquellos á que ficabo de refcrirme,-di-

(1) Publiqué esta estadística sin cuidarme de ordenarla metódica­
mente y consignando los casos tales como los e!3cribiera el Practicau~e 
del servicio, lo que hoy deploro. 
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chaa manifestaciones son más comunes en los climas fríos como 
Bogotá, rues no conozco ninguna estadística, ni creo que se 
pne.'!a presentar una en que se pruebe que en esos lugares se 
encuentran, especialmente en el cuello del útero, más chan­
cros y sifílides que en este último. 

Por regla general, en la práctica civil el enfermo no ocu­
rre al médico sino cuando le alarma la caída de los cabellos, (J 
para curar de una brotación que le afea y cuya gr¡;ved&d ig­
nora, hasta el punto que puede parecerle insignifica-nte, y mu­
chos hay que no se someten á ningún tratamiento, ni á nin­
guna medicació::1, como yá lo he dicho. Confieso que, por razo­
nes obvias entre nosotros, pocas veces he tenido ocasión de 
observar el chancro ni las sifílides del cuello del ú to3ro. 

Como este chancro y estas sifílides (excepto la maculosa 
pigmentaria) son las manifestaciones contagiosas más frecuen­
tes ele la sífilis, quiero terminar lo _poco que tenga que decir 
sobre las sifílidt"s. Las que más he visto son: las erosiva;~, papu­
lmms, pápulc-erosivas, pápulo-ulcerosas, pustulosas, pústulo­
ulcarosas y maculosa pigmentaria. Esta última viene á ser mu­
cha& veces el único accidente cutáneo que haya tenido el en­
f t3rmo; constituye, según el profesor Fournier, el pasaporte de 
la sífilis; es muy común en el hombre y se la ve frecuente­
mf'nte en la mujer, para no poder invocar en él ninguna causa 
determinan te especial; es rara en los ni fl cs. La mayor parte de 
los enfermos que I ·. s tienen son del temperamento linfático. 

Tienen mucha seme janz.'l con las efélides y más todavía 
con el cloa.sma; pcr-> estas dos dermatosis tienen su E:itio más 
comÚ'l en lai mejillaiJ, mientras que las sifílides de que hablo 
se encuentran por excepción en las mejillas y más en las partes 
laterales del cn~llo y la parte superior del pecho y de las es­
paldas. 

Si en Europa "evolucionan de loiJ seia (6) á los treinta y 
S3Ia (36) me~es despuéiJ del ch~ncr0, '' entre nosotros suelen 
aparecer más tarde: en gran número de los enfet·mos que he 
tt-.. t~do han principiado de los cuatro {4) á los ocho (8) anoso, 
coincidiendo á veces su aparición con los primeros accidentes 
terciarios, visceral~s casi siempre, los cuales son tardíos entre 
nosotros, como lo repetiré luégo. 

Jam í.s son pruriginosas, y digo esto porque he notado mu­
chas veces que el prurito acompafla las sifílides. 
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En les ir:<li>iJucs blancos tienen los caracteres cláeicm•; 
pero no es así en los morenos y los n<'groP, pese á los a u tore:~ 
que dicen que dichas sifílides son más negras en el individuo 
ncgt·o: siempre que el enfermo es negro ó moreno-cobrizo, las 
manchas que he vist:> han sido c :micientas y, á veces en el ne­
gro, exfoliativas; carácter Este último que es quizá peculiar de 
la raza y que puede servir, junto con la coloración gris-ceni­
ciet.tJ, pai·a ha~er un diagnóstico retrospectivo, cuando dichas 
blanchas se encuentran solas, sin otra manifestación sifilítica 
en la piel ó la~ mucosas, como lo he dicho. Las manchas grises 
del carate, en el negro y el moreno-cobrizo, tienen otros carac­
teres que estas sifílides y otros sitios. más de aparición que no 
permiten confundirlas con ellas. 

El mecanismo íntimo d~ la formación de estas sifílides 
pigmentarias escapa á. las investigaciones; soy de los que opi­
nan que son una alteración exclusiva de la piel, como lo es el 
cara te. 

Consideradas como indicador.1s de la sífilis grave, no pue­
do decir otra cosa sino que gran número de los enfermos que 
he tratado no recuerdan, repito, haber tenido otra manifesta­
ción que el chancro, y que muchos h a n tenido algún accidente 
t erciario, ca¡;:i sien1pre visceral, pero nunca grave. 

Las sifílides pigmentarias resisten, más que ninguna otra, 
á la medicación específica. 

Excusado es hablar de la frecuencia. del contagio de las 
si.fílides en general, el cual es favorecido, como antes lo he do­
mostrado, por la enorme proporción de sifi líticos que hay en 
Colombia, y por la creencia extendida de que sólo el chancro 
es contagioso, mientras que no se hace caso de las sifílides; de 
_aquí que se tema poco á la sífilis. 

(Continuar á). 

OBSERVA ClONES OLINIOAS 
MOLES HIOATIOAS 

POR EL DOCTOR ARTURO GARCÍA MEDIN.A, DE TUNJA (BOYACÁ) 

Fui llamado en Octubre de 1893 á ver, como médico, á 
una senora de cuarenta y ocho anos de edad, casada, natural 
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de la ciudad de Tunja, quien, después de haber concebido 
veintiuna veces, de haber terminado- eus embarazos, unos por 
aborto y otros por parto á término, de haber tenido un pasado 
uterino muy malo, por Jos repetidos embarazos y las repetidas 
metrorragias sobrevenidas durante la época genital de su vida, 
presentaba la sintomatología siguiente: 

Carü abultada, color pálido de cera, párpados infiltrados, 
abdomen sumamente voluminoso, agotamiento físico y profun­
da depresión moral. 

Vias digestivas.-Lengua pálida, ancha; sialorrea, ansia 
constante, vómito frecuente, anorexia completa; las sustancias 
vom.itadas eran líquidas, mucosas, de color ver.le y sabor muy 
amargo; la ingestión de casi todos los alimentos incitaba el 
vómito; las deposiciones escasas, no frecuentes. 

Las vias U'rinar·ias funcionaban regularmente, aunque la 
cantidad de orina en veinticuatro horas no alcanzaba á ocho­
cientos gramos; la reacción de este líquido era normal, su co­
lor muy pálido; por lo demás, no había nada que llamara la 
atención. 

OiTcztlación.-EI pulso pequeflo, apresurado, batía cient? 
veinte veces por minuto; no había elevación termométrica~ 

.Aparato genital.-Al explorar el hipogastrio encontré: po:r 
el palpamiento, el útero bast~:o.nte grande, semejante al de una. 
embarazada de ocho meses; al través del útero se notaban va­
rios tumores voluminosos. El palpamiento no provocó dolor. 

La auscultación no me dio dato nii1guno. 
El examen intra-uterino no pude ha~erlo, ni el rectal, 

porque Ja enferma no lo permitió. 
Hacía más de cuatro meses habían aparecido metrorragias 

sumamente graves, que en los dos últimos meses se habían he­
cho permanentes é invencibles por el t:1ponamiento y por los 
otros medios empleados hasta entonces. En. ocasiones salían 
coágulos organizados y en forma de pera. 

Formada mi opinión sobre la naturaÍeza de ld afección, 
dije á la seflora que au enfermedad principal estab::.. localizada 
en el útero, y que provenía de la marcha anormal de un em,. 
barazo. La enferma recibió con e;s:trafl.eza mi dictamen, porque 
se creía yá en la época post-genital por su edad, et•., y por-
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que refería la mayor parte de ·sus novedade3 á una enfermedad 
en el hígado, para la cual se había estado medicinando. 

Con todo, la sel'lora aceptó el tratamiento que le impuse, 
que fue el siguiente, respetando en cuanto pude el demasiado 
pudor de la enferma: 

lnJeccionea vaginales antisépticas, cuida<!osamente apli­
cadas; quietud, hemostáticos uterinos, etc.; luégo usé medios 
para dilatar lentamente el cuello de la matriz, preparando así 
el órgano como para un parto. 

Cuando me pareció oportuno, apliqué inyecciones hipo­
dérmicas de citrato de ergotinina en la región hipogástrica; 
vinieron pronto las contracciones del útero, que dieron por re­
sultado la expulsión de cinco moles hidáticas: dos de gran 
tamaf1o, que medían poco más ó menos doce centímetros en su 
longitud. L1. enferma dijo entonces: "me ha aliviado de un 
peso de veinte libras." 

En verdad, la comparación que. hacen los autores. de las 
moles hidáticas con un racimo de uvas, es exacta, es precia9, 
por la f vrma, por el aspecto, por todo. 

Ea el caso que refiero, las vesículas de las moles tenían uu 
color gris transparente, como el de una solución concentrada 
de almidón; Cdda mole tenía un pedículo y era envuelta como 
en una red de fajus fibroaas, muy resistentes. 

D spuéa de la expulsión, la sef1ora quedó extenuada, 
casi en síncope; hubo bastante hemorragia. 

Usé luégo asepsia y antisepsia riguros:1s, y atendí á la en­
ferma como á una delicadísima parturiente. 

L1s metrorragi r s se suspendieron, y el estado general em­
pezó á mejorar. 

S Jis días después del parto me vi precisado á separarmo 
de la enferma por más de un me~; durante este t'empo le dio 
á la sef1ora una enfermeu•ld_ al pulmón, acompaflada de mucha 
tos, y esto unido á otros incidentes malos, produjo una repe­
tición de las m( trorragias, que no cedían á ningún tratamiento 
médico ni al taponamiento. 

Al volver á visitar la enferma diagnostiqué una endome­
tritis hemorrágica, que naturalmenb dependía del desgarra­
miento que en la snperfic·e interna de la matri~ hizo el brusco 
desprendimiento de lai gr~1esas moles. 
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Propuse como tratamiento el cu.retoje intrauterino-tema 
de mi tesis de doctorado. Lg, enferma aceptó, porque vio su 
vida seriamente amenazada con las enormes pérdidas de sangre. 

Practiqué la operación efic:1zmente, ayudado por el senor 
doctor Gil nlárquez;, sin narcosis y con las mayor~s precaucio­
nes de asepsia y antisepsia. 

El tratamiento hecho tnvo un éxito completo, lt.L hemorra­
gia no ha vuelto j la sefíora goza de una salud bastante regu­
lar; las reglas han reaparecido. 

Cuanto á las ca~sas de esta anomalía en la evo1ución fetal, 
creo que en este caso se puede referir á un traumatismo, 6 á 
las primeras hgmorragias que se presenta!:"on; puesto que ha­
biendo cx ' stido éstas en e-mbarazos anteriores, .puede supo­
nerse que en el último tatnbién }nos hubo, para ser primero 
cau~:a del desarrollo anormal del óvulo, y lnégo ser efecto y 
síntoma de la misma alteración ovular. 

Pat·a terminar, diré que fnndadamente creo que el coito 
durante la m.enstrnación puedo influír en el desarrollo de las 
moles. 

Tunja., 6 de Octubre de 1895. 

VARIA 

REVISTA EXTRANJERA 

DE LA D ES:'II O R F INIZACIÓN Q U Í.lliO A, POR M. ERLEN::\IEYE3, 
DE BENDORF. 

1\f. Erlenmeyer (<'le Bendorf) ha preconizado en el P1·o­
gres Médical un método de desmorfinización, que tendría la 
Tcntaja de suprimir las perturbaciones gástricas y una parte 
de los fenómenos doloroaos que tanto atormentan al paciente, 
Eobre t odo al comenzar el tratamiento. 

Sabido es que los síntomas gástriccs7 que aparecen al SU· 

primir ó disminuír más ó menos rápidamente la dosis habi­
tual de morfina, recuenlun hast::t. cierto punto los de la dispep­
sia hiperácida. 

En ambos casos se notan no sólo los síntomas gá8tricos 
dichos, como presiones y dolores intcstinale~>,. náuseas, vómitoP,. 
diarreus y deposiciones numerosa!", sino aún lo3 indirect0s,. ta-
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les como sensación de calor en el dorso, de inquietud en los 
miembros y el tronco, de impresiones dolorosas en las piernas. 
De aquí el que se tratase de averiguar si no existía en el estó­
mago, en el womento en que se suprimía la morfina, la misma 
alteración química qae se encuentra en la dispep!:!ia hiperáci­
da, es decir, un exceso de ácido clorhídrico. Estas suposicio­
nes resultaron exactas. Bn efecto, en el momento de la deamor­
finización, cuando el enfermo no recibe nada ó cas i nada de 
morfina, y cuando loa síntomas producidos por la abstenció11 
son más violentos, el sondeo del estómago ha demostrado la 
existencia en este órgano de un exceso considerable de ácido 
clorhídrico. 

La experimentación ha dado á conocer la razón de este 
estado gástrico en la desmorfinización. 

En un individuo habituado al uw de inyecciones de mor­
fina, una parte del medicamento penetra en el estómago, y al 
atra-vesar sus paredes produce una morfinización de sus glán­

·dulas s 3cratorias. A la larga, Ese estado se vu elve permanente. 
Llls glándulas entonces cesan en eus funcione&, es decir, que 
no producen yá ácido clorhídrico; lo que oca siono, durante la 
morfinización, un estado aná«l ido d el estómag o. 

Luégo que se s uprime ó disminuye l a morfina, como el es­
tóm8go deja de recibir esta. sustancia, se produce un estado 
inverso; las glándulas r ecobran sus funciones y producen un 
verdade-ro flujo de á cido clorhídri co- Estas ola s de á cido, 
obrando sobre l es nervio~, producen en ellos u na e xtraordina­
ria init:e ción, de quo dependen las perturbacion es g ástricas 
locales y las perturbaciones g enera les, ll am a d as síntomas d e 
fiUpreaión, tales como vómitcs, dolor epigás tL- ico, cólicos, dia­
rrea, calores y dolores dorsaleP, inquietudes en los miembros y 
en el tronco, insomnio, aceleración del pul so. Inútil es decir 
que los síntom 1s nc r vi oso3 -f:.tera de los sín to m 'ls gástricos­
s :>n efectos nflejos, primitivamen te producidos por la irrita­
ción de los n ervios g ástricos, y lu ég¡) po r la propagación ~e 
esta irritacjón á las otrail vías del sistema nervioso. 

Admitidos estos datos, no es difí.:Jil hallar un tratamiento 
racional, que consisti~·ía ~n la neutralización in situ del exceso 
de ácido. 

Hitzeg, el promotor del método, vaciaba el eatómgo con la 
sOiida y lo lavaba con agua alcalina. Obtiel!e así la demparición 
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Acaba. ele llegar el n'lás corn.pleto su1·tido 
de drogas y tnedicinas, itnpoetadas directa1nente 
de las principales casas de Enropa y los Estados 
Unidos. 

En el mismo Establecimiento se encuentra 
á precios sin competencia: 

Corchos " p~u·a cerveza. Corchos para f¡·as­
cos. Papel n1anila. Papel de seda. Papel pnra 
empaques. Máquinas para barrer alfombra. Re­
verberos para viaje. Frascos para ácidos. Cola­
piscis para cerveza. Lúpulo prensado. Cepillos 
para ropa. Cepillos para uñas. Cepi11os para 
dientes. Neceseres para niños. Cáñamo de va­
~·ios hilos. Papel de lija, an1ericano y francés. 
Vino de Málaga en barriles de 32 litros. Anteo­
jos para présbita y miope. Oro japonés. Oro vara 
dentistas. Libros de ~ oro, números 1, 2 y 4. Pa­
pel dorado finísimo, etc. etc. 

·:E>I~'I'C>~":EJS.!. :I?I~'I'C>~ ES! 

Ocurrid á CO'-Tlprar el mejor y n'lás barato 
albayalde, envasado en latas de 1, 3, 5, 6~ y 
12-\- libras. 

En su acreditada Farmacia continúa el esme­
rado despacho de fórmulas, con drogas de absoluta 
pureza y á precios módicof:'. 
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de ese sindroma~ que en Alemania se llama síntomas de abs­
tinencia. 

Mas como la evacuación del eatómago por medio del son­
deo es un procedimiento poco agradable, y como los enfermos 
en el momento de la supresión, cuando son en t':ldo C<~so muy 
nerviosos, no pueden siempre soportar los inconvenientes de 
aquella openteión~ M. Erlenmeyer renunció al empleo de la 
sonda y prescribió en cambio el uso de un agua fuertemente 
alcalina, á la dosis de un litro á lo menos por día. 

El efecto de esta medicación fue de los más notables: nin­
guno de les síntomas gástric<Js directos apareció: ni vómitoa, 
ni cólicos, y en vez de diarrea, que antes :causaba grandes mo­
lestias, hubo constipación. En cuanto á los síntomas nervio­
sos reflejos, ó no los hubo, ó fueron tan poco marcado&", que 
los enfermos apenas los notaron. 

De esta manera, y desd e hace tres afíos poco más ó menos~ 
ha tratado M. Erlenmeyer m ás de treint:t. enfermos, y las cu­
l"aciones han sido incomparablemente más fáciles que las em­
prendí das en afl.os an tcriores. 

Sin embargo, el deseo de morfina, la morfinomanía, per­
siste de tal suerte, que sí los enfermos no sufren y á material­
mente con la desmorfinización, siempre sigue siendo ésta pe­
nosa desde el punto de v:st :1. psíquico. 

(L' Abeíl . M é:l. ). 

LOS TESTIC'ULOS ARTIFICIALES 

{M. LOUMEAU) 

Se sabe que la castra -::: ión trae consigo á menudo un esta­
do de desesperación que pu ede llegar h~sta el suicillio; por 
eso los cirujanos, sirviéndose de la prótesis, han tratado de de­
jar á sus operados la ilusión de que conservan sus testícu!og. 

Pedazos de catgut ó de seda, bolas de celuloid e, de alu­
minio, de vidrio, etc., han servido en va1:ias ocaaiones para 
amolila1· el escroto de los individuos castrados. Y, aunque si­
lenciosos y fríos, esos testículos simulados son capace.; de sos­
tener la energía moral del enfermo, conservándole la ilusión y 
la esperanza. Pero parR que llenen este papel consolador, es 
preciso que estos órganos postizos sean cuando menos verod-
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miles. Ahora, el catgut se reabsorbe y desaparece; los meta­
les, el celuloide, son muy duros al tacto; el vidrio ea á la vez 
muy duro y muy pe3ado; de suerte que estos objetos, por cré­
dulo que sea el individuo, no pueden dejarle la ilusión de tes­
tículos auténticos. 

Por estas razones, M. Loumeau ha preferido la seda 
trenzada en pequefias n1.asas ovoides y suaves, cuyo eja mayor 
está perforado por un túnel cilíndrico, que permite obtener por 
la presión entre los dedos cierto gmdo de resistencia y de elas­
ticidad. Por su enquistamieuto fácil y su ligereza, la seda 
puede ser fácilmente tolerada por las bolsas y simular en ellas 
los caracteres objetivos de un testículo real. 

Un enfermo tratado por este método ofrecía un resultado 
que encontró muy bello la Sociedad de Medicina y de Cirugía 
de Burdeos. 

(Rev. Prat. des Tmv. de Méd.). 

FORMULARIO 

TRATAMIENTO DE LOS SUDORES DE LOS TÍSICOS 

El doctor Barié recomienda como muy eficaz el t elnmto 
de sodio, que parece obrar d estruyendo las toxinas que causan 
los sudores de los tuberculosos. Hé aquí una buena fórmula: 

R. Telurato de sodio ....•.. 10 á 20 contigramos. 
Alcohol á 90°. . . . . . . . . . . 50 gramos. 

~f. Una cucharadita cafetera, mallana y noche, en agua 
azucarada. 

La dosis inicial es de 2 centigramoa por día en el pr;mer • 
período de la tisis; en el curso de stl.dores tenace3 y generaliza­
dos, se poJrán dar hasta 5 centigramos. Sólo tiene un incon­
veniente: el olor aliáceo que da al aliento, si bien es pasajero. 

(Rev. de Med. y Oir. Práct). 

POLVO CO.\IPUESTO PARA EL TRATAMIENTO DE T,OS CHANCROS 

(D. 1.\IAJOCCni). 

R. Yodo!. · • · · • · • • • • • } AA 5 gramos. 
Calomel., ..•....•••• 

M. U so externo. 
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Este polvo debe ser aplicado sobre el chancro despué3 de 
lavar, desinfectar y secar completamente la ulceración. Bajo la 

• influencia de este tt·atamiento, se obtendrá una .cicatrización 
relativamente rápida, tanto del chancro blando como del chan­
cro sifilítico. 

(Brazil Med.). 
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Cuando se nos remitan uno ó dos 
ejemplares de una obra, la anun­
ciaremos en esta sección, y publi­
caremos, si hay lugar, un ~nálisis 
de ella. 

Les ouvrsgcs dont il sera adressé 
un ou deux exemplaires, seront an­
noncés et analysés s'il y a lieu. 
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obstetricia de la Universidad Central de Venezuela, corres­
ponsal de diveraas Sociedades científicas, Officier d' Académie, 
miembro laureado de la Sociedad Ginecológica espanola, etc. 
etc. etc. Segundo volumen. XLIV-536 páginas in-8. o Cura­
zao, A. Bethencourt é Hijos, libreroe-editores, 1895 . 

.1Votas sobre las agu,as de Medellin, tesis de Medellín, por 
el doctor Nepomuceno Jiménez J. 51 páginas in-8. o Medc­
llín (Antioquia, Colombia), 1895. 

Discurso leído en la sesión solemne d el Colegio Pestalozz'Z·a­
no de Bogotá en la noche del 25 de Noviembre de 1 8ü5, po1· su, 
Directo'ra, la serlora D." Eva GoodiHg de Oá1·denas, 6 páginas 
in-4. o Bogotá. 

Vade-mecun~ de Medicina 1noderna (Guia práctico pa1·a 
médicos y familias), por el doctor D. Baldomero González 
Valledor, Director de la Revista de Medicina Dosimétrica y 
Consejero de Instrucción pública, 336 páginas in-16. o Ma­
drid, 1895. 

/5ociedad Colombiana de Ingenieros. Memoria presentada 
por Diodo'ro Sá?whez, Sl>cretan·o fundador, 47 páginas in-8. 0 

Bogotá, 1895. 
La pratique gynécol&gique dans les Hopitaux de París. 

Aide-mémoire et formulaire de thérapeutique :appliquée, par le 
professeur Paul LEFERT. 1 vol. in-16 de 288 pages_, cartonné, 
3 fr. Ce volum.e fait partí~ du Manuel du médecin praticien. 

HTous les praticiens sauront gré a M. le professeur LEFERT 

de leur préeenter en un retit volume clair et préeis la prati-
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qtte des gynécologietes dos hópitaux de Paria: 1\1M. Auvard, 
Berger, Bouilly, Lucas-Championniet·e, Chaput, Chéron, 
Delbet, Doléri.s, Dup~ay, Hartmann, L9 Dentu, Péan, Pvlai- • 
llon, Pozzi, QuC;nu, Richelot, Schwdrtz, Segond, Terrier, 
Tillaux, etc. 

On trouvera traitées daos ce livre les questions, qui 
s'o:ffrent chaque jour :l. l'observation de tout médecin et chirur­
gien: l'asepeie et l'antisepsie gynécologiquee, le cancer du sein, 
Ie:cancer de l'utérus, la ca•tration, le curage et le curettage de 
l'ut érUI.:r, les déformations et les déviatione de l'utérus, l'élec­
tricité en gynécologie, l'endométrite, lee fibromes utórins, les 
fistules, l'histé rectomie, les injcct ion s u téri~:es ct vagi naleP, 
les kystes de l'ovaire, la laparotomie, le maa~:age de l'utérns, 
les métrites, les névralgies pelviennel', les ovaro-~alpingites, 
la périnéoraphie, le prolapsus, les pyc-salpinx, les rétrcdévia­
tions, les salpingites, la snbinvolution utérine, les suppuration1 
pelviennes, le tamponnement de l'utérns et du vagin, la tuber­
culosa de la trompe et de l'o\"aire, les tumeurs de l'utérus et de 
ses annexes, la vaginite, etc. 

Cet ouvrage est du a la cobbaration de 60 rnéJcc:ns 
des h ópi h ux de Paria, et renferme plt:s d (;) 4 00 consultations 
s :::. r les c a s le a plus nou>caux et les plus variés. 

Il permet au médecin de se r a ppeler ce qu'il a vu, a!ors 
qu'il suivait le s services hospita liers de París, et de se tenir au 
courant des nouvelles m é thodes d e t raitement. 

L e praticion est toujours certain, quelque soit Eon choix, 
de s'a.ppuyer sur les conseils d'un conf1 e ro uont le nom fait 
autorité. 

Pour facilitar les recherches, le livre cst ccmpleté par 
deux tables alphabétiq u e::r, ]'uno par noma d' .. ulte nrs, l'antre 
par ordre de mati e res. De telle scrte que l'o n p eut :1. la fois 
avoir l'opinion de tel on tel prof eEseur sur le3 diverses ques­
tions qui sont :1. l'ordre dn jour e t en m é me temps passer en 
revue l'opinion des divers chefs de s e r>ice sur un sujet déter­
miné." 
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