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SECCION EDITORIAL

CONCURSOS

En el namero anterior de la REvisTA verian nuestros
lectores la carta que el sefior doctor Putnam dirigié 4 la Re-
daccién de este periédico, y que publicimos como introduc-
cion al proyecto que el mismo doctor Puatnam presentd &
nuestro primer Congreso Médico Nacional. Como esa Corpo-
raciéon acogid dicho proyecto, asi como otro referente 4 la or-

- ganizacién del ejercicio de la medicina en Colombia, excitando
4 la Academia Nacional de Medicina para que los presentara
al Ceongreso Legislativo en sus préximas sesiones, nosgotros,
comgc representantes de la Academia, y en nuestra calidad de
Redactores del 6rgano de pablicidad de aquel Cuerpo, nos he-
mos creido en el deber de reproducir dichos proyectos, con el
solo fin de hacerlos conocer y de que pueda formarse una opi-
nion sobre ellos antes de la proxima reunidén del Congreso.

En el fondo, estamos de acuerdo con las ideas expresadas
en dicho proyecto, sobre los concursos para el internado y para
el profesorado y sobre la reglamentacién del ejercicio de la
medicina en nuestro pais; mas como encontramos alguras ob-
jeciones que hacer 4 ambos proyectos, hemos ideado algunas
modificaciones sustanciales en ellog, las cuales nos permitiremos
someter 4 la consideracién de aquellos que estén llamados & re-
golver sobre el asunte. Por hoy hablaremos solamerte de lcs

€oncursos. :
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En el proyecto del sefior doctor Putnam ge pide que sélo
permanezcan en sus funciones aquellos profesores de la Facul-
tad de Medicina que hayan regentado una citedra for diez 6
més afios, y que los demés puestos de la Facultad sean ocupa-
-dos por concurso. Ahora bien, como semejante distincién po-
dria interpretarse como una censura dirigida 4 los profesores
que hayan permanecido menos de diez afios en la Facultad—lo
que esti muy lejos del dnimo del autor del proyecto, y muy
lejos también del 4nimo de todos los que proponemos los con-
cursos;—y como podria tomérsela como un asalto—cierto que
asalto cientifico—que intentaran dar 4 los puestos de la Fa-
cultad los médicos que se encuentran actualmente fuera de
ella, y siendo asi que con este proyecto sblo se trata de asegu-
rar un porvenir s6lido & nuestra Facultad de Medicina, abrien-
do ampliamente sus puertas 4 las verdaderas aptitudes cienti-
ficas, con exclusién de toda otra consideracién; por todas
estas razones creemos seria més conveniente que el Gobierno
nombrara todavia en el afio entrante los profesores de la Facul-
tad, como se ha venido haciendo hasta shora; pero no ya per
el término de un afio, sino por uno mayor, que_fijaria la ley.

Nombrados de esta manera los profesores titulares, podria
crearse un cuerpo de profesores agregades, en nfimero inde-
terminado, 4 quienes se aplicaria el régimen de los concurscs.
El Poder Ejecutivo sefialaria entonces, al principio del afio
escolar, cudiles de estas profesores serian agregados en ejerci-
cio. Los agregados en ejercicio reemplazarian 4 los profesores
titulares en las ausencias temporales de éstos, servirian de
examinadores en los eximenes anuales y de grado, y pres-
tarian toedo otro servicio que pudiera exigiise 4 un profesor
titular. Ningtn agregado tendria derecho & suneldo 'algu"no;
solamente cuando los agregados en ejercicio reemplazaran 4 los
profesores titulares, se les sefialaria integramente el sueldo de
éstos por el tiempo del reemplazo; también gozarian dichos
agregados deo los derechos de examen que se pagan 4 cada uno
de los examinadores en los exiimenes de grado.

En caco de falta absoluta de un profesor titular, el Poder
Ejecutivo proveeria a la vacante, elevando 4 la categorla de
profesor titular &4 uno de los agregados del grupo de materias
4 que pertenezca la cAtedra vacante. Si se tratase de un pro-
fesor de Cliniea, seria llamado & reemplazarlo el profesor ti-
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tular de la Patologia respectiva, y éste lo seria por el agregado
nombrado por el Gobierno.

Tanto los agregados en ejercicio como los demés agrega-
dos podrian abrir cursos libres en la Facultad, la cual les su-
ministraria local para la clase; pero no tendrian derecho 4 co-
brar sueldo ninguno por este servicio.

La necesidad de profesores agregados se hace sentir ya
entre nosotros, y asi debié de comprenderlo el Poder Ejecuti-
vo cuando hizo, en afios pasados, los nombramientos de profe-
sores sustitutoe. Cierto es que esos nombramientos no se hi-
cieron por concurso, y cierto es también que llegado que fue el
caso de reemplazar 4 un profesor titular, se prescindi¢ del co-
rrespondiente sustituto.

En cuanto 4 los nombramientos de practicantes, hallamos
que el término de tres afios, sefialado como méximum en el
proyecto del doctor Putnam, es exagerado, y propondriamos
limitarlo 4 s6lo un afio, y esto con el objeto de que participa-
ran del beneficio del internado el mayor ntimero posible de
estudiantes. Tampoco propendriamos con el doctor Putnam
un aumento de sueldo para los practicantes y profesores, pues
aunque creemos exiguo el que hoy se les reconoce, comprende-
mos que la situacion del Tesoro pablico exige méis bien eco-
nomias que aumento ninguno, por insignificante que sea, en
el sueldo de los empleados ptablicos. ;

En cuanto al modo como hayan de verificarse los concur-
sos para la agregacion, nosotros, sin formular proyecto algu-
no, nos atreveriamos 4 insinunar las sigzientes bases:

El concurso se abriria en los primeros meses del préoximo
afio de 1895, y seria dividido en los seis grupos siguientes: 1.*
Concurso de Cienciag fisicas y naturales, que comprenderia la.
Botéanica, la Zoologia, la Quimica, la Fisica y la Fisiologia..
2.° Concurso de Anatomia é Histologia, que comprenderia la.
Anatomia é Histologia normales, 1a Anatomia é Histologia pa-
tolégicas y la Bacteriologia. 3.° Concarso de Patologia médica,.
que comprenderia la Patologia general, la Patologia interna, la
Clinica de Patologia general y la Clinica de Patologia inter-
na. 4.° Concurgo de Medicina legal y Farmacologia, que com-
prenderia la Medicina legal, la Toxicologia, la Materia médi-

ca, laTerapéutica y la Farmacia. 5.° Concurso de Patologiaqui-
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rargica, qua comprenderia la Patologia externa, la Cirugia y
la Clinica de Patologia externa. 6.° Concurso de Ginecologia,
que comprende:ia la Obstetricia, la Clinica obstetrical y la
Clinica de enfermedades de los nifios.

Serian jueces decada una de estas secciones los respectivos
profesores titulares.

Si fuere posible, todas estas seis secciones abririan concur-
so en los primeros meses del préximo afio de 1895. En caso
contrario, el Poler Ejecutivo podria determinar cuéles de ellas
abririan concurso en aquella fecha, y cuiles al principiar los
afios siguientes. Terminado el concurso para todas las seis sec-
ciones, no se abriria concurso en cada afio sino para una sec-
cidon, resolviendo entonces el Poder Kjecutivo cuil seccion de-
beria abrirlo.

El Concurso podria consistir en una tesis libremente es-
cogida por el candidato entre las materias que forman la sec-
ciobn pazesta en concurso. KEsa tesis se tendra en cuenta al
escoger de entre los agregados de una seccidn, el que deba ser
nombrado titular de una clase. Ademés de la tesis, se exigiria
A los candidatos una conferencia de una hora de duracién,
después de veinticuatro horas de preparacién, sobre un tema
designado por el jurado de examinadores, y un examen de una
6 dos-horas de duracidon, segiin sea el nimero de materias que
comprenda la seccibn que abre el concurso. Este examen se
compondria de una prueba teérica y una prueba practica.

i

J TRABAJOS ORIGINALES

OBSERVACIONES

SOBRE EL TRATAMIENTO DE LA PULMONTIA POR LAS INHALACIONES DE CLOROFORMO,
POR EL DOCTOR M. S. ALGANDONA, DE TOVAR [VENEZUELA]

También 4 mi como al doctor Alejandro Herrera R.
(ntimero 150 de la REvisTa MEegpIics) me llam6 la atencion
este tratamionto, por lo nuevo (?) y por lo raro, y desde lue-
go me propuse ensayario, con el objeto de comunicar las obser-
vaciones y el resultado 4 que mi ensayo diera lugar, cerciorin-
dome por mii mismo de las ventajas que se atribuyen 4 dicho
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tratamiento; pero por desgracia no he tratado desde enton-
ces sino dos czsos, y he esperado inttilmente tratar algunos
otros, para poder asi sentar s6lidamente las conclusiones que
sugirieran. 7

El primer caso se refiere 4 un joven de unos veintiin afios
de edad, de constituciéon débil, de temperamento nervioso, ca-
sado y buhonero de profesién, el cual fue atacado, 4 fines del
afio de 1890, de una neumonia franca ataxo-adindmica, locali-
zada en la cima de ambos pulmones. Este hombre no habia su-
frido jamas sino de bronquitis catarral epidémica. El trata-
miento consistié en inhalaciones, instituidas desde el principio
é interrumpidas de tiempo en tiempo, de clorcformo anestésico
de Evans, mezclado con alecohol 4 36° B., en proporciones
variables, pero que no pasaron de partes iguales de una y otra.
sustancia. Confieso que temero:zo del buen resultado que pu-
diera dar esta sola medicacién, agregné, & los dos dias, en vis-
ta de una gravedad desconsoladora, pocién de Todd g¢on ex-
tracto de quina, y al fin de la enfermedad pildoras de Trous-
gean. La convalecencia principié 4 los diez y siete dias, y aun
hubo tendencia 4 la cronicidad, no obstante los solicitos cui-
dados de que fue objcto el enfermo por parte de su familia y
por la mia. {

El otro caso se refiere 4 una sefiora de unos treinta afios
de edad, casada, madre una sola vez hacia cuatro afos, de
constituciéon débil y de temperamento bilioso-linfitico. Hsta se-
fiora, atacada como estaba de insuficiencia aértica, que al-
canzaba y4 su altimo periodo, contrajo, en Enerode 1891, una
neumonia catarral de caricter adinamico, localizada en los lo-
bos superior y medio del pulmén derecho. Fue tratada del
mismo modo que el otro enfermo, & lo cual agregué, cnando
y& terminaba la enfermedad, una pocién con cafeina, por ra-
z5n de la anasarca que la afectaba, y de los demés sintomas
caracteristicos de asisto'ia que presentaba. La convalecencia
principié 4 los trece dias.

En ambos casos estas inhaliaciones produjeron en segmda
los signientes efectos: atenuar 6 suprimir temporalmente los
dolores; facilitar los movimientos respiratorios, disminuyendo
gu nimero y aumentando su amplitud, es decir, suprimieron
la disnea; facilitar también notablemente la expectoraci6n,
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haciendo los esputos més fluidos, mds ,abundantes y casi
incoloros; bajar la temperatura, la cual llegé hasta 41°, en
algunos décimos solamente; regularizar el pulso y disminuir el
namero de pulsaciones; facilitar y aumentar la micecién; supri-

mir el delirio, y, por tultimo, despejar el cerebro y producir
una sensacién de bienestar.

Si fuere verdad que el cloroformo produce la desfibrina-
cién de la sangre, me inclino 4 creer que su accién benéfica
principal la debe & una influencia dindmica manifiesta sobre
los centros nerviosos, de la cual dependen: la disminucién y
supresién de los dolores, y, en consecuencia de esto, el bien-
egtar del enfermo; la facilidad, la amplitud y la menor fre-
-cuencia de la respiracién, es decir, la disminucién de la dis-
mnea; la regularizaciéon del pulso y la menor frecuencia de las
ipalpitaciones del corazén, y la facilidad y el aumento de la
amiccion. No de otra manéra qué por una accién nerviosa me
explico también la pronta desaparicién del delirio en ambos
enfermos, accién que debe ejercerse scbre los centros céfalo-
raquideos, y sobre los vasomotores en tultimo término. Esta
misma explicacién pudiera dar cuenta de la desaparicién de
la ictericia, de la cianosis, de la albuminuria, etc., en las ve-
ces en que se presentan. La sola accién sobre la sangre, y ex-
clusivamente sobre la sangre del pulmén, seria insuficiente
para explicar la modificacién tan pronta de todos estos fend-
menog, 6 su desaparicién inmediata. Si el cloroformo obrara
desfibrinando la sangre, todas estas modificaciones deberian
experimentarse con otras gustancias que, con el mismo titulo
que él, tendrian esta propiedad, tales como el éter y el amo-
niaco. Administrado el cloroformo en inhalaciones, ;no obrara
sobre el pulmén como un topico resolutivo, y sobre el corazdn,
el encéfalo y 1a meduls, sin necesidad de ejercer una influen-
cia directa 60 notable sobre el resto del organismo? Es lo pro-
bable, porque esta accion, reflejada sobre los vasomotores, es la
que nos debe dar, eomo consecuencia, todo lo apuntado al
principio de este parrafo; y esto es tan cierto, que, adminis-
trado de otra manera, por las vias gdistrica, rectal 6 hipodér-
mica, no obra el cloroformo lo mismo que administrado en
inhalaciones, y que el contacto de los vapores muy cargados
de esta sustancia puede producir, por irritacién, al principio
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de su aplicacién, un espasmo laringeo, asi como lo ha demos-
trado Paul Bert, 6 causar & los neumoénicos una tos inc6mo-
da. Como se ve, la parte de accién que le corresponda al clo-
roformo sobre la sangre en particular, la colcco en segundo
orden, y en manera alguna la creo aislada. Mas no debe
averiguarse solamente la accién medicamentosa sobre el orga-
nismo, soporte de la enfermedad, sino también, y principal-
mente, la que debe ejercerse sobre el organismo productor de
de ella, es decir, gobre el neumococcus, pucs es probable que,
como antiséptico podercso que es, dicha accién recaiga tam-
bién, directa 6 indirectamente, sobre éste, de donde la modi-
ficacion sostenida producida sobre aquél. Es asi como me doy
cuenta de la naturaleza de los fené6menos en la neumonia, bajo
la accién de estas inhalaciones, sin pretender por ello declarar-
me partidario eonvencido de til 6 cuél teoria; pero ya que trato
deeste asunto, tengo que manifestar mi opinién acerca de las
conclusiones que se han querido sentar con respecto al modo de
obrar de estas inhalaciones en dicha enfermedad:

Admitir, afirmar que el cloroformo en inhalaciones pre-
wviene la hepatizacién pulmonar, produce la “¢ desaparicion de
la inflamaci6n,” y *“ que la duracion de la enfermedad (neu-
monia) se acorta notablemente ” (loc. ciZ.), es una asercién
que reprueban la observacion clinica, la Anatomia patologica
¥y la ciencia médica en general. Tanto equivale 4 sostener que
el hombre nace y4 completamente desarrollado, sin haber pa-
sado por las fases naturales, obligadas, de su evolacién. El sol,
para llegar 4 su ocaso, necesita pasar por el cenit. Estos son
hechos del- dominio vulgar y que la ciencia ha sancionado.
Cuando en una enfermedad de ciclo determinado, como es
ésta, se logre prevenir alguno siquiera de sns periodos, prodn-
cir la desaparicion de la flegmasia, es decir, de laenféermedad
misma, deteniéndola en su marcha, dejaremos. de sufrir esa
enfermedad, y por lo tanto habri.que suprimirla del cnadro
nosolbgico 4 que hoy pertenezca: la nenmonia dejaria de ser
neumonia. KEs verdad que el cloroformo modera, disminuye
rdpidamente la congestién y la inflamacién del pulmén, regu-
Jarizando ]a circulacion general; pero no puede prevenir esta
inflamaci6n, ni menos impedir que se cumpla; porque yAa estd
producida, 6 antes dejard de existir la ncumonia; y si dicha in-
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flamacién desaparece, lo hace de una manera natural, y solamen-
te porel proceso evolutivo y necesario de regresion, al cual estdn
sometidas todas las icflamaciones. Ahora, para que este proceso
de regresién se cumpla, se necesita cierto periodo de tiempo,
que no ge podiia acortar sin previa alteracién de la causa que
lo engendra, lo que seria imposible, porque no nos es dado
trangformar una enfermedad, una neumonia, en una bronqui-
tis, por ejemplo. En los dos casos que mencioné, la duracién
de la neumonia no fue menor que de ordinario.

Dos observaciones solamente, les que no inserto completas,
porque lo creo superfluo, en las cuales no se ve la accién ais-
lada de determinado tratamiento, no pueden servir para juz-
gar de las ventajas de uno solo de ellos; pero ni tampoco me
propongo esto: otro que yo puede ser més feliz, reuniendo su-
ficientes observaciones para determinar debidamente esas ven-
tajas. Si hago mencién de dichas observaciones, es m4is porque
creo firmemente que mis enfermos debieron su vida 4 las in-
halaciones de cloroformo.

Pero como el sefior doctor A. Herrera R. dice, en su cita-
_'da comunicacién, que este tratamiento era hasta entonces des-
conecido en Colombia, y y4 en algtn periédico cientifico he
leido que es enteramente nuevo, crco justo, y hasta obli-
gado de mi parte, hacer publico el nombre del inspirado
autor de dicho tratamiento, el sefior doctor Cayetano Garcia,
colombiano, muerto algunos afios hia, quien lo aplicé con buen
éxito hace treinta y dos afios, contra la opinién de otros mé-
dicos consultores, en una neumonia grave que padecid enton-
ces el sefior Zenén Solanco, quien también murié ya. Dicho
‘tratamiento dio buen resultado, una segunda vez, en el mismo
Solane, y otras mas en casos 4 que lo aplicé este docto sefior,
aunque empiricamente. Luégo el doctor Pio Sdenz lo aplicé,
‘también con éxito, en un caso altimo de neumonia, en un sir-
viente del sefior Proceso Larrota.

'~ En el décimo suplemento & La Farmacia, pigina 205, se
‘hace aparecer al doctor Clemens como el autor de este trata-
miento, y parece que el doctor Herrera reprodujo parte de lo
‘que alli se dice sobre este autor; y digo parte, porque excued
reproducir lo de la desaparicién de la fiebre 4 las doce horas,
como si la elevaciéon de temperatura, - 6 mojor dicho, la hiper-
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termia, constituyera la fiebre; pero admitiendo que asi fuers,
ni el dector Clemens ni nadie ha visto jamés que ésta desapa-
rezca, siquiera momentineamente, bajo la influencia de estas
inhalaciones, pues esto no se consigue prolongindolas, ni em-
pleando cloroformo puro, como lo puede comprobar cualquie-
ra que haya hecho una operacién quirargica.

En la pégina 51 de ese mismo periédico repraducen tam-
bién dos parrafos de un articulo del doctor Rosenbach, toma-
do del Zherap. Monatschrift (1889), en el cual este profesor
preconiza dichas inhalaciones ‘‘en las afecciones cardiacas
y pulmonares.”

La cuarta edicién del Formulario de Jeannel (1886):
indica este mismo tratamiento como instituido también por.
los doctcres Bucherer, Baumgartner, Varrentrapp, Clemens,
Valentini y Jansen. Jeannel atribuye su principal accién 4
‘“ una disminucidén de irritacién de los nervios sensitivos, re-.
flejada sobre los vasomatores,” acciéon sedativa secundada por.
la supuesta liquefaccion de la sangre.

Me place sobre manera haber encontrado indicados en este.
Formulario, y por profesores como é&éstos, los mismos efectos
que encontré yo y que yé cité. Solamente no observé la diafo-
resis, como fenémeno critico, al fin de la enfermedad; pero
como es este un fenémeno semejante al de la diuresis que tuvo
lugar en mis dos enfermos, ge explica por el mismo mecanismo.

No ereo con Jansen que este tratamiento sea infitil en la
neumonia de los viejos; pero puede ser perjudicial: el dolor es
un sintoma enteramente secundario en la nenmonia, mientras
que es en esta clase de enfermos, como en los individuos débi-
les, los debilitados y los alcoholizados, en los que mas encon-
tramog, como consecuencia de la neumonia, los infartos
fibrinosos, entre otras causas por el estado de plasticidad de la
sangre, propio de la vejez; y mientras que esta es también la
época de la vida en que més se observa la tendencia 4 la cro-
nicidad, por la poca reaccién, procurando el cloroformo una
pronta resolucién, puede prevenir aquéllos y ésta; pero por la
ateromacia arterial, propia de una edad avanzada, puede so-
brevenir fadcilmente, bajo la influencia de dicho tratamiento,
una apoplejia cerebral. Estas inhalaciones pueden, pues, ser
perjudiciales en la neumonia de los viejos y de los alcoholiza-
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des, aunque no se lleve su accion hasta el adormecimiento,
como lo aconseja Jeannel (loc. ¢it.). Juzgo perjudicial 4 toda
edad prolongar estas inhalaciones hasta la produccién de la
gsomnolencia: 1.°, porque no hay ventaja en ello; 2,°, porque
con ello puede provocarse 6 producirse un sincope mortal; y
3.°, porque siendo el cloroformo un poderoso antiespagmdodico,
puede sumir al paciente en un estado de agotamiento, de lan-
guidez, de adinamia, en fin, de que no tenia necesidad, lo que
en todo caso es nocivo, eobre todo 8i" el enfermo es impresio-
nable, 6 &1 se trata desde el principio de una forma adindmica.

Lo mismo que en los viejos, aunque por una accidén opues-
ta, creo que este tratamiento puede ser también perjudicial
en 'la neumonia de los nifios, antes de unos cinco afios'de edad;
porque estas inhalacionés no se deben prolongar en seres cu-
yos ‘centros nerviosos y cuyos tejidos en general-estin todavia
en tal estado de debilidad, que no soportarian favorablemente
la acecibn de un medicamento tan‘fuerte, que obra directamen-
te sobre ellos. Estas inhalaciones deben administrarse, pues,
con suma prudenciaen €stos como’'en los ancianos.

Me abstengo de escar conclusiones, porque no tengo en
qué basarlas, pero juzgo oportuno observar que:

1.° En el estado actual de‘la ciencia; en ningan caso este
tratamiento, ni otro'alguno, puede acortar la duracién de la
neumonia ni de ninguna otra'enfermedad de marcha ciclica;

2.° Las inhalaciones de cloroformo pueden hacerlas sin
peligro los enfermos del corazén, hasta en ¢l periodo asistélico
de su enfermedad, siempre que el cloroformo sea puro, para
qué no aumente la inflamaciéon 6provoque un sincope; que se
mezcle con igual 6 con doble cantidad de alcohol;, en razén de
la gravedad de la neumonia 6 de la enfermedad del corazén,
y que se interrumpan de ticmpo en tiempo, para dejar respirar
aire puro al enfermo; : :

3.° Por la accidon dilnyente (r) del cloroformo’ sobre la
sangre, accién' que ejerceria desfibrindndola; por su accibn
antiséptica; por la modificacion que los vapores de esta sus-
tancia producen en la mucosa respiratoria, y ‘por su influencia
sobre los elementos nerviosos; cstas inhalaciones son intutiles
contra algunas enfermedades del pulimén, del corazdén, del ce-
rebro y otras, en las cuales predominen: los ¢lementos flegma-



SOBRE EL TRATAMIENTO DE LA PULMONIA 363

gia y dolor, como las bronquitis, el edema y la gangrena pul-
monar, la angina de pecho, el tétano, ete.;

4.° Paraalguna otra enfermedad que no sea la neumcnia,
estas inhalaciones pueden emplearse solas 6 mezecladas con
ofras sustancias, tales como el eucaliptol y la creosota, siempre
que 8e las crea ttiles;

5.° El ““ tratamiento de la pulmonia por las inhalaciones
de cloroformo > no es nuevo.

Tovar (Venezuela), Abril de 1892.
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Cantidad de Vientos
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ZEPIDEMIAS ANTIGUAS Y EPIDEMIAS MODERNAS.—LOS NUEVOS
CAMINOS DE LAS GRANDES EPIDEMIAS

Por M. A. Proust, de la Academia de Medicina de Paris.
(Conclusién).

XII.—LAS TRANSFORMACIONES DE LAS VIAS DE COMUNICA-
CION DEL AFRICA

La nueva politica que se estd siganiendo en Africa va 4
crear, en lo que 4 la profilaxis sanitaria se refiere, ccndicioncs
-enteramente diferentes de las que hasta aqui han existido.
dace unos sesenta af.os el c6'era estaba confinado al delta del
Ganges, como la fiebre amarilla al golfo de México; pero su
dominio no tardé en exteaderse, y produjo brotes epidémicos
en diferentes direcciones. La India fue primeramente invadi-
da en toda su extensién, luégo Persia y después Europa. Al
principio fue exclusivamente por la via de tierra, como queda
indicado, por donde se hicieron las primeras invasiones colé-
ricas; rero 4 medida que las comunicaciones maritimas se
fueron desarrollando, todas las costas dcl Extremo Oriente
fuercn sucesivamente invadidas. Las e¢xpediciones militares,
las tentativas de colonizacién, la apertura, por la crcacidn de
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relaciones comerciales, de paises hasta entonces absoluta-
mente cerrados, fueron el panto de partida de epidemias mul-
tiples.

Es permitido decir que la extensién de la plaga colérica
fue signiendo exactamente el progreso comercial; aunque es
cierto que hoy en dia la inmensa extension de las costas, desde
Wladivostok hasta el ecuador, desde la peninsula de Malaca
hasta el golfo Pérsico, participa en diverso grado, con la penin-
sula Indica, del peligroso privilegio de ser el asiento de focos
coléricos. La Corea, apenas abierta, fue diezmada por una
epidemia mortifera en 1886; y desde esta época, cada afio la
plaga visita las costas de la Siberia oriental y las islas del Japdn.
En cuanto a la China, aunque no tiene abiertas al comercio
europeo sino unas pocas ciudades del litoral, se ha compro-
bado y4 con los documentos publicados por la administracién
de las aduanas chinas, que todos los puertos con los cuales hay
tratados, asi como los centros populares situados en los gran-
des rios, se afectan periédicamente de epidemias que parece
no son sino recrudescencias de focos endémicos. Formosa, las
Filipinas, Tonquin, Anam, Cochinchina, Java y Sumatra,
Piam, Birmania, estdn en la misma situacién. De modo
que la endemia colérica, limitada en otro tiempo 4 las riberas
del Ganges y del Indus, se ha implantado en todas las costas
del Asia oriental, y esta transformacién de la geografia mé-
dica del Extremo Oriente se ha efectuado paralelamente con
el desenvolvimiento y los progresos del trafico maritimo.

Pero lo que nos importa sobre todo es que esta modifica-
ci6én se ha cumplido en un periodo de tiempo relativamente
muy corto. De temerse es que esta extensién se acentfie toda-
via mae, y que la endemia colérica se fije en otros paises. No
obstante, hasta ahora el peligro que ha creado esta situacién
no ha agravado mucho los temores que deben siempre inspi-
rarnos los bajeles que vienen de la India, y la peregrinacién de
la Meca. Todos los navios, en efecto, que provienen de estas
regiones tienen por término fatal & Suez y al estrecho canal
que desemboca en el Mediterrdneo. Aquila defensa est4 orga-
nizada, y no reclama sino una vigilancia yerfeccionada, como
se establecid en la conferencia de Venecia; pero preciso es
que esta vigilancia sea seria.
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Mas una nueva situaeién, que-en un poervenir préximo va
4 desempefiar un papel capital en lo que concierne 4 la pro-
filaxis sanitaria de Egipto y de Europa, complicari el pro-
blema, y exigiri un complemento de medidas hacia el Sar del
territorio egipcio y en el litoral del mar Rojo. Esta situacién,
que proviene de condiciones econdmicas que estan 4 punto de
realizarse, tanto en el alto Egipto como en la ribera africana
del mar Rojo, se tornard, en efecto, fuente.de nuevos peligros,
sobre los cuales el sefior dcctor. Catelan, médico sanitario de
Francia en Alejandria, tuvo el mérito de llamar la atencién.
Africa, dijo M. Catelan, absorbe hoy diacasi enteramente la
actividad colonial de la mayor parte de las naciones europeas.
Del lado oriental, el esfuerzo es considerable: cada cual gquiere
establecer en provecho propio grandes corrientes comerciales
hacia.el interior del Continente. Sin duda la vasta regién del
Sudéin estd todavia cerrada desde la caida de Kartonm, pero
el momento se acerca en que va 4 abrirse 4 Inglaterra, po-
tencia . que obra en nombre del Egipto. A ella le importa, en
efecto, no dejarse preceder por Alemania, que gana cada dia
terreno hacia la regiéon de los Grandes Lagos y de las fuentes
del Nilo, ni por Italia, que tiene, con Massaonah, uno de los
mejores caminos que van 4 dar al mar Rojo, en todo el corazén
del Sudéan.

.Souakim y Kosseir son, pues, desde entonces, los des puer-
tos llamados 4 hacerse las cabezas de linea de las vias de co-
municacion del mar hacia las inmensas comarcas de la Nubia
y del Sudén. Las nuevas condiciones creadas por la com-
petencia comercial . y. politica, van. 4 tener  influencia muy
grande sobre el estado eanitario de Egipto y de Europa.
No debe olvidarse que bajo Mehemet-Ali, y antes de la revo-
luecién anahdista, mis de 50,000 peregrinos, provenientes del
Sudan, de la Nubia y de las provincias del alto Egipto, to-
maban las rutis de Massaouah, Souakim, Berenice, y sobre
todo de Kosseir, para embarcarse de all4 con destino 4 los lu-
gares santos del Islam. Reunidos en aquellos puertos, después
de un.largo camino al través del desierto, eran transportados
por navios de vela & la costa ardbiga. Una vez terminadas las
fiestas de la peregrinacidn, los hadjis . abordaban & la costa de
Africa en los puertos mismos donde se habian embarcado.. Si,
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como sacedié en 1890 para Massaouah, llevaban el c6lera con-
sigo, no habia sino una explosién local, violenta, pero de corta
duracién, y que no tenia interés sanitario respecto de Egipto
y Europa. Gracias, en efecto, al alejamiento, gracias 4 la len-
titud y 4 las dificultades de las comunicaciones, por la via del
Nilo, con el Egipto bajo y del medio, el peligro de importaciéon
de la plaga al delta era casi nulo; pero en adelante no ser4 lo
mismo, porque hoy y& una navegacién muy activa liga du-
rante seis meses, con rapidas comunicaciones, las regiones del
alto y bajo Egipto. Ademis, un ingeniero francés, M. Prompt,
ha sometido al Gobierno egipcio un programa de trabajo, que
dara por resultado asegurar no sélo la readquisizion pacifica
del Sudén y de las provincias ecuatoriales bloqueadas, sino
también el cultivo de enormes extensiones de terreno y el mo-
nopolio de las realizaciones comerciales en esos inmensos te-
rritorios.

Este proyecto comprende tres partes: 1.* Establecimiento
de una linea férrea continua del Mediterrdneo al mar Rojo,
prolongando la via que existe yi en Assiout hasta Keneh, y
de alli, por un trozo de 120 kilémetros, siguiendo la antigua
.via romana, hasta el puerto de Kosseir; 2.* Construeccién, por
medio de una serie de presas escalonadas desde Assoudn hasta
més alla de Barber, de inmensos recepticulos, donde las aguas
de las crecidas quedardn almacenadas de tal modo que aseguren
en todo tiempo la irrigacion de las tierras de todo el valle del
Nilo. (jEs de esperarse que jami3s se ejecutara el proyecto de
un ingeniero inglés, que consiste en detener el curso del Nilo
en Assoudn, anegando el templo de Philw!); 3.* Establecimien-
to de un canal paralelo al rio, construyendo esclusas que per-
mitan organizar servicios de navegacién por vapor bien regu-
lares, y que vaya 4 terminar en los Grandes Lagos. Por este
medio habria comunicaciéon directa y rapida del delta con las
regiones de los Grandes Lagos.

Una parte de este proyecto, la que se refiere 4 la prolonga-
cién de la via férrea, est4 yi en este momento en via de ejecu-
cién: la linea estd abierta y4 hasta Gerghah; se sigue tra-
bajando en llevarla hasta Keneh, Louqsor y en seguida 4
Assoudn. Estas transformaciones, que se est4n cumpliendo en
esta parte de Africa, producirdn resultados considerables, en
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lo que al estado sanitario se refiere; desde luego se aumentara
la circulacién de viajeros que tomen la via del slto Nilo
para terminar en el mar Rojo; después, los cambios entre el
Extremo Oriente y la India, por un lado, y las ciudades situa-
das en las costas africanas del mar R)jo, por el otro, se irdn
desarrollande, y crearin asi una corriente continua entre el
Egipto del delta y las regiones asiaticas donde reina el cdlera
permanentemente. Nacerin ciudades populosas en la costa
egipcia del mar Rojo, las cuales cfrecerdn las condiciones de
insalubridad que acompafian siemyre 4 las adquisiciones pre-
maturas. Para darles valor 4 estas comarcas, donde el blanco
no puede hacer més que dirigir, serd forzose, al principio, ape-
lar 4 emigrados indios 6 chinos. La raza amarilla desborda ya
en el Océano Indico. Fuera del trifico con las regiones del
Extremo Oriente, donde la endemia colérica se halla por don-
dequiera esparcida, se formar4 una corriente de emigracién
que ocasionari un renovamiento incesante del personal. Mas,
estos recién venidos son habitualmente el alimento que con-
gerva y mantiene los focos epidémicos. ¢ Esta situacién com-
plexa no es cierto que debe hacerncs temer que ¢l célera venga
4 establecerse, en estado endémico, en las costas africanas del
mar Rojo? Con vn c:ntro de reviviscencia periédico, como la
Meca, colocado en frente de la costa africana y sblo 4 pocas
leguas de distancia, tal eventaalidad no tiene nada de qui-
meérico.

Los movimientos de poblacién que van 4 producirse en el
valle del Nilo, hacia estas regiones llamadas 4 convertirse en
centros muy activos de transaccion, darin igualmente por re-
sultado favorecer la expansion del islamismo, y, por con-
siguiente, acrecentar la peregrinaciéon 4 la Meca. Y4 en
menos de treinta afios, desde que los hadjis pudieron utilizar
los buques de vapor para abordar 4 Djeddah 6 4 Yambe, el
numero de los peregrinos ha aumentado sensiblemente. Pre-
cigo €s confesar que la especulacion presta aqui poderoso apo-
yo & la fe. Sea de ello lo que fuere, el Africa no entra todavia
sino en muy poca parte en este acrecentamiento; pero cuando
los servicios rdpidos, baratos, por la navegacion de vapor 6
por la via férrea, pongan el interior del Sudin y el Egipto
en comunicacién directa con los puertos del mar RRnjo, no se
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puede prever & qué cifra se elevari el nimero de los hadjis.
(En 1893, siete sambouks transportaron directamente, de los
lugares santos & Kosseir, 675 peregrinos). El peligro ird pre-
cisdéndose sucesivamente, y Kosseir, & e:te respecto, es sobre
todo peligroso; Berenice es menos frecuentado; Mussaouah y
Souakim cfrecen casi el mismo peligro. Como lo inliqué pre-
cedentemente, Europa pudo tener poco 6 ningfin ioterés en
la introducciéon del célera al Sudé&n por los peregrinos que
volvian de la Meca, porque el Egipto estaba absolutamente
preservado, del lado del sur de!l valle del Nilo, por la natura-
leza de los lugares, la distancia, el desierto, la falta de medios
de comunicacién; pero y4& hoy en dia no sucede lo mismo.
Una vez terminado el ferrocarril hasta Kosseir, los peregrinos
que se embarquen en Djeddah para ir 4 Marruecos, Argelia,
Tunesia 6 Turquia, por ejemplo, podrén, tres dias después,
tomar el paquebote en Alejandiria.

No creo necesario insistir més para mostrar la gravedad
del peligro que amenaza & Europa 4 consecuencia de las trans-
formaciones miultiples que €e cumplen en csta parte del Africa.
YA muchas veces, en 1872, 1877, 1881, 1832, 18835, 1890y
1891, gracias & las medidas prescritas y 4 su buena ejecucion,
el Consejo Internacional de Alejandria pudo preservar el
Egipto contra el célera, que se habia desarrollado en la Meca;
pero la situacién que Inglaterra ha adquirido en Egipto, ha
creado dificaltades que no debemos ignorar ni desconocer. Co-
nocidas nos son las doctrinas sanitarias de Inglaterra.” Hasta
ahora el Consejo Internacional de Alejandria ha resistido &
Jag tentativas de organizacién y de absorcién. Todas las po-
tencias europeas tienen el mayor interés en defenderse contra
la importacién de las enfermedades exé6ticas de origen orien-
tal. ;Qué garantias nos quedarian si la administracién sanita-
ria internacional de Egipto se convirtiera en administracién
inglesa? Tal es la cuestion que puede prezentarse de un dia 4
otro; y4a se ha reglamentado, y esperamos que se resolvera de-
finitivamente en Venecia. El Cons>jo de Alejandria se ha
vuelto mas internacional, por la disminucién del ntimero de
los miembros egipcios 6 ingleses, que de rueve han quedado
reducidos & cuatro. Sa2 trata ahora de hacer funcionar lo que
se votdé en Venecia, y lo que la unanimidad- de las potencias
ratificaron. S ; :
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XIIT.—LOS NUEVOS FERROCARRILES DE SIRTA
- !

La construccién, que pronto estara acabadez, del ferroca-
rril de Beyrouth & Damasco, y de Damasco & Mzerib; la con-
cegién de una nueva linea de 700 kilémetros, que debe unir &
Beyrouth con el Eufrates y adelantar hasta Telek, pasando por
Homs, dama y Alero, son también hechos de grande impor-
tancia y cuyas consecuencias, en el concepto politico como en
el sanitario y econémico, pueden ser considerables. Estudiaré
separadamente las dos lineas.

1.° Linea Beyrouth—Damasco-Mzerib (250 kilémetros).—
Esta linea est4 destinada no sélo 4 transportar & Beyrouth la
harina necesaria alli para la alimentacién, y & Damasco los
productos manufacturados que vienen de Europa, gino que su
construccion dard, ademés, por resultado llevar & Beyrouth
todas las cosechas de las inmensas llanuras del Haurén, que
hasta hoy se transportaban en camellos & San Juan de Acre y
4 Caifa, localidades que vivian ambas de la exportaciéon de los
cereales del Hauréin, y que ahora probablemente van 4 desapa-
recer dentro de poco tiempo, porque los esfuerzos de una com-
pafiia inglesa no han logrado construir la linea rival de San
Juan de Acre & Damasco, cuya concesién le habia sido acor-
dada. Desde el punto de vista sanitario, esta linea Beyrouth-
Damasco—Mzerib no tiene sino una importancia secundaria; no
debe, empero, echarze al olvido que es en Mzerib donde los
peregrinos, al volver de la Meca por la via terrestre, purgan
su cuarentena; circunstancia importante, porque bien sabido
es con qué facilidad saben los musulmanes escaparse de los
cordones sanitarios.

2.° Linea Beyrouth—Alepo-Beredjik (el Fufrates)-Te-
lek. (600 Ekildmelros).—A un gran porvenir estd destinada esta
linea, caya importancia se comprende con 86lo echar una ojea-
da al mapa. Ella liga 4 Alepo (15,000 habitantes) con Bey-
routh (120,000 habitantes); atraviesa localidades de 40,000 &
60,000 habitantes, tales como Homs y Hama, y llanuras inmen-
sas de admirable fertilidad, lo que parece asegurarle un transito
considerable; pero lo que constituye sobre todo su valor, es que
establece comunicacién répida entre el Eufrates y el litoral
del Mediterrineo, y que liga asi 4 Beyrouth con Bagsorah,
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Bagdad y Mossoul; lo que quiere decir que todo lo que pro-
venga de Mesopotamia, del golfo Pérsico y de una parte de
Persia, encontrard alli realizacién natural, y la fuerza mis-
ma de las cosas creard una inmensa corriente de viajeros y de
mercaderias, que se dirigiran hacia Telek 6 Beredjik. Alepo,
atravesado antes por interminables caravanas que venian de la
India y de Persia, en decadencia desde que se abrid el canal
de Suez, va probablemente 4 recuperar una parte de su anti-.
guo esplendor y de sus riquezas de otro tiempo. Desgraciada-
mente, esta corriente humana que, viniendo de Persia y de
Mesopotamia, va & derramarse en Beredjik, no carecera de
peligro respecto de la propagacién de las epidemias. {Con
cuanta facilidad sera transportado el cblera de Bombay 4 Bas-
gsorah, de B ssorah 4 Alepo y de Alepo 4 Beyrouth! Y la peste,
enyos focos estidn todavia vivos en Mesopotamia y en Persia;
Ja peste, cuyo alejamiento y cunyo aislamiento han sido acaso
nuestra mejor salvaguardia hasta aqui, ¢no se volverid més:
amenazante el dia en que la rapidez de las comunicaciones
haga el drenaje de las producciones y de los habitantes de las,
localidades en que ella es endémica?

Estas diversas eventualidades deben tomarse en seria con-
gideracién, y debemos desde ahora pensar en los medios de.
proteger el litoral de Siria. [La administracién turca hard sin
duda, llegado el caso, los esfuerzos mas serios para lccalizar
1a ep demia. Nerviosa como siempre y atin més de lo que acos-
tumbraserlo, porque la linea Beyrouth-Beredjik debe, dentro
de un porvenir mias 6 menos préximo, ligarse 4 Constantino-
pla por otra linea, ella aplicara, con severidad més rigurosa
que racional, el sistema de las cuarentenas llevado al c¢xceso,
que es lo que constituye su sistema sanitario. Mas este sistema
se halla en estado de cosa juzgida, y si acaso se necesitaren
nuevas pruebas para demostrar su insuficie 1cia, me contenta-
ria ccn recordar que en la. primavera de 1889 el cblera hizo su
aparicién en DBassorah vinieado de Bombay; que de ahi, su-
biendo el Tigris, se propagd por Bagdad y por Mossoul, asi
ecomo por los territorios que depender de estas dos localida-
des. El invierno contuvo la epi'emia, que pudo ccnsiderarse
per un inttante apagada, pero que, en la primavera de 1890,
<stal 6 de nuevo en M ssoul y, dirigién lose rapidamente ha-
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cia el Noroeste, llegb 4 Diarbekir, después &4 O.fa, Alepo,
Hama, Homs y Tripoli, describiendo asi un inmenso arco de
circulo y contaminando con gran rapidez una (xtensién con-
siderab’e de pafs, 4 pesar de lus més implacables cuarentenas
que cada ciudad, cada aldea, cada caserio e.tablecian para
protegerse, con ircreible salvajismo.

Al contr: rio, al ¢ fio signiente, en el momento de los fuer-
tes ca ovcs, la epidemia, que habja desaparecido durante mu-
chos meses, se desperté6 en Alepo, y de ahi se propagd 4 Da-
masco, donde se apagd sin llegar & Beyrouth, aunque, por
instigecion del doctor Brum, las cuarentenas entre Beyrouth
y Damasco quedaron suprimidas y fueron reemplazadas por
medidas mas liberales y més juiciosas (desinfecciéon). En

tguma, esta larga epidemia, que siguié su evolucién & pesar de

las medidss de cuarentena més rignrosas y 4 las veces més bér-.
baras, muestra de una manera perentoria la insuficiencia ab-
soluta, aun en las regiones orientales, de las cuarentenas de

tierra, pucsto que el solo punto que no fue tocado fue en rea-

lidad el que no se someti6 al sistema de las cuarentenas.

En presencia de tales resultados, creo que seria suma-
mente interesante sustituir 4 los principios sanitarios otoma-
nes reglamentos que estén més en armonia con las nociones de
profilaxis internacional y ptablica, admitidas h»oy en <dia.
La proteccién de las costas de Siria es una de las cuestiones
que deberan  tomarse en consideracién en las préximas
conferencias sanitarias; y Francia, acaso mas que las otras
naciones, estd interesada en que esta cuestién se resuelva
conforme &4 sus principios y 4 sus doctrinas sanitarics. Ha-
bra, pues, necesidad de establecer en estas nuevas lincas fé-
rreas algunas estaciones sanitarias bien elegidas, y proveerlas
de los ttiles necesarios perfeccionados; y para que los aparatos
puedan ser utilizados, serd preciso que la nueva administra-
cién posea un personal firme, competente y bien ejercitado.

A. Prousr.

(Revue des Deuzx Mondes.—Lx111 Année. Troisiéme Période, tom. 120.°
1.* de Diciembre de 1893, pdg. 641).

L
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/ OBSERVACIONES CLINICAS

(

EN UN CASO DE ANEURISMA ESPONTANEO DB LA ARTERIA POPLITEA,
SEGUIDA DE CURAOCION, POR EL DOCTOR ABEL ARAUJO V.,
DE RUBIO (VENEZUELA).

LIGADURA DE LA ARTERIA FEMORAL

Aneurisma espontdneo.—Ligadura.—Curacién.

Elias Maldonado, de cincuenta y cinco afios de edad, ro-
busto, de magnifica salud, natural del Rosario de Cacuta,
ocupado hace muchisimos afios en cortar y sacar maderas de
los bosques.

Lo vi hace cuatro afios y le traté con éxito un hidrocele.
Noté que tenia varices en la pierna derecha, y me manifestd
que hacia muchos afios estaba aszi, sin experimentar grandes
molestias, y que s6lo en ocasiones sentia més pesada la pierna
¥y algan dolor, pero que al bafidrsela repetidas veces con agua
bien fria se mejoraba.

Hace un afio lo trajeron 4 este lugar en una camilla, y fui
& verlo. Me dijo que hacia algunos meses que las vArices lo
molestaban mucho, que se le habia hinchado la pierna y sobre
todo el pie, y que seatia dolor en la corva. A pesar de esto,
trabajaba y hacia grandes esfuerzos para arrastrar de la mon-
tafia la madera cortada. Me dijo que hacia diez dias que le ha-

"bia sido imposible dejar la cama, por sentir muchisimo dolor

en la pierna, la que 4 veces le parecia sentir muy gruesa y
como dormida; este dolor se extendia a la rodilla. Creyendo
todo pasajero, permanecid accstado aplicindose pafios empa-
pados en aguardiente caliente. Visto que empeoraba, se hizo
conducir 4 este lugar.

Lo encontré en decabito lateral derecho, con la pierna
en ligera flexién, posici61 que le evitaba los dolores en el
miembro enfermo. Estos eran 4 veces lancinantes, y se mos-
traban en la parte superior de la pierna y en la concavidad po-
plitea; otras veces eran contusivos, afectando entonces la var-
te media de la pierna. El pie y el tercio inferior de la pierna es-
taban edematosos, y la sensibilidad aparecia notablemente au-
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mentada en la rodilla, y sobre todo en la ccncavidad poplitea.
Era tan notableel movimiento de expansién en la regioén popli-
tea, que la mano lo apreciaba al pasarla suavemente por la piel.
Y4, preocupado con la idea de una neurisma, fijé toda miaten-
cién en laregién poplitea, y reconoci un tumor tan grande como
una naranja, sensible 4 la presién, limitable, pudiéndoseé apre-
ciar en todas sus partcs una pulsaciéon idéntica 4 la de otra
arteria; hecha la compresion en la parte superior de la femoral,
el movimiento de expansiéon desaparecia, la flexién de la pier-
na sobre el muslo era imposible por lo dolorosa, y la ausculta-
cion hacia apreciable un soplo is6crono 4 la sistole cardiaca.

No teniendo duda sobre la existencia de un aneurisma de
Ja poplitea, y viendo que ¢l enfermo no podia soportar la
flexion forzada, 4 causa del dolor, el que apareceria al termi-
nar la accién del cloroformo, y sieudo ese mismo dolor motivo
para no poderse hacer ni compresién digital, ni con el aparato
de Esmarch, resolvi hacer la ligadura de la femoral, antes de
su paso por el anillo del adductor mayor.

El enfermo fue cloroformizado rdpidamente, y colocado
Iuégo en dectibito lateral dereche, con el muslo doblado lige-
ramente sobre el tronco, y la pierna sobre el muslo. Hice una
incision de 8 6 9 centimetros 4 lo largo del borde externo del
miusculo costurero, 4 partir de un punto sitnado 4 un centi-
metro, poco més 6 menos, debajo de la parte media del muslo.
Después de cortar la piel y el tejido celular, y habiendo encon-
trado el misculo debajo de la aponeurosis de la regién, apo-
neurosis que fue cuidadosamente cortada, seperé el misculo
con un tendculum romo, hacia adentro, y entonces hasta 4 la
vista fue apreciable el movimiento de la arteria; la cual, des-
pojada de su vaina aponeurética con todo cuidado, y separada
de la vena y del nervio safeno y abierta su cubierta propia,
fue ligada después de pasar la seda de dentro hacia afuera. La
arteria fue ligada por encima del canal fibroso del adductor
mayor. Se llenaron todos los requisitos de antisepsia, y se hizo
en ]la piel una sutura con alfileres.

Inmediatamente que se ligd la arteria, el tumor perdi6 su
caricter puleativo y sus movimientos de expansitéa. Pasada la
cloroformizacién, el enferme, aliviado de sus dolores, fue aco-
‘'modado en su cama, y la pieraa y el pie fueron rodeados de
saccs bien arreglados con arena caliente.
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Doce 6 quince horas después de ligada la arteria, y de la
‘desaparicion del movimiento pulsativo del tumor, dicho movi-
miento reaparecid, y la pierna, que antes estaba algo fria, mos-
tr6 mayor calor. Los sacos de arena fueron retirados entonces.

- A sudebido tiempo fui retirando los alfileres de la sutura.
El edema del pie y de la pierna fue desapareciendo & partir del
quinto dia de operado el aneurisma, y el enfermo no volvi6 4
sentir dolor sino sobre el sitio del tumor y & la més ligera
pregion. Al décimo dia el tumor se habia endurecido y habia
disminuido de volumen, y asi siguié6 paulatinamente hasta el
trigésimo; en ese dia cayéb la ligadura sin accidente. Veinte
dias més estuvo en absoluta quietud el operado, y luégo andu-
vo treinta con muletas, después de los cuales se entregd 4 nue-
vos trabajos sin sentir la menor novedad. Hoy tiene algo més
de un afio de operado, y su pierna presenta el aspecto que
muestra la fotografia que remito & la Academia. Las vérices
existen, rero el hombre viaja 4 pie sin el méds leve inconve-

niente. El tumor aneurismal ha desaparecido.
Rubio (Venezue’a), Octubre 24 de 1893.

VARIA

CORRESPONDENCIA MEDICA
Guateque (Boyaca), Abril 8 de 1894.
(DOCTOR M. CANALES),

Me es grato responder & la excitacién que los sefieres Re-
dactores tuvieron 4 bien hacerme, en su circular, publicada en
el nimero 184 de 1a REvisTA, dando algunos informes sobre
las enfermedades reinantes en este lugar, sobre las condiciones
climatéricas de éste, y sobre las epidemias que en el curso del
afio p16ximo pasado se desarrollaron alli.

La poblaciéon de Guateque estid situada sobre una de las
colinas que forman la gran cadena de los Andes orientales, en
ona meseta al:a é inclinada, 4 0°26'50” de longitud O, 5°2°5”
latitud N., y &4 1,815 metros sobre el nivel del mar. Su tem-
peratura media es de 21°C., pero hay graides oscilaciones tér-



CORRESPONDENCIA MEDICA 377

micas, matinales y vesperales, de manera que en tiempo llua-
vioso no es raro que la temperatura baje de 23° 4 14°C., en el
espacio de pocas horas.

Todo el Municipio est4 bafiado por arroyos que descien-
den desde lo alto de la cordillera & caer al rio Sunuba, el cual
la circunda de O. 4 E. yde S. 4 N., desembocando al fin en el
Garagoa. El agua que llega 4 la ciudad es muy escasa y de
mala calidad, pues contiene grandes cantidades de cal y arci-
11a; y una fuente que ¢std situada al E., algunos metros més
abajo de la poblacién, tiene sus aguas igualmente calcfieas;
de éstas hacen frecuente uso los hubitantes.

El subsuelo de la poblacién es bastante seco.

Las enfermedades de la pie', especialmente el liquen, los
eczemas, la tifia fivica, la sicosis 6 mentagra, etc., abundan,
en toda estaregién, de una manera sorprendente, de tal modo,
que un 50 por 100 de los enfermos se hallan afectados de der-
matosis.

El carate, cute, lota, mal de los pintos, enfermedad que
consiste en la acumulacién de pigmentoen la red mucosa, es
endémico, especialmente en las mérgenes del Sanuba, donde-
quiera que el suelo contiene cloruro de sodio en abundancia.
Se cree generalmente que ge propaga por herencia y por conta-
gio; pero puede afirmarse, de una manera perentoria, que no
es8 ni hereditario ni contagioso, y que ataca 4 todos aquellos
que se hallan en determinadas condiciones climatéricas y ali-
menticias.,

No son escasos los empiricos qae, con el nombre de Cu-
randeros de carate, existen por aqui, sometiendo & los pobres
enfermos & un tratamiento mercurial semejante al conocido
con el nombre de Salas al negro, usado en el siglo XV para
curar la sifilis. Salen los caratosos del lecho de suplicio 4 que
los conducen los curanderos, como cadAaveres ambulantes, an-
siosos de volver &4 la vide, en busca de otro médico que los
cure de las grandes devastaciones de la piel, causadas por so-
luciones concentradas de bicloruro de mercurio, y atacados de
gengivitis graves 6 de desprendimientos retro-molares, los
cuales aparecen nueve veces sobre diez en los cnfermos some-
tidos & la mercurializacién.

¢Coémo obra el mercurio en el carate? Después de aplicar
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algunas fricciones de ungiiento napolitano y d.l uto interno
del sublimado, aparece, no raras yeces, un eritema polimorfo,
que termina por una verdadera dermatitis exfoliativa. Este
estado inflamatcrio del dermis, al cual sigue después una exfo-
liacién de la epidermis, determina la eliminacién del pigmento
retenido en la red muccsa.

‘Diré de paso que he aplicado en repetidas ocasiones el tra-
tamiento mercurial, 4 dosis moderadas y con las prccauciones
que €l exige, tales como el aseo minucioso de la boca para evi-
tar las estomatitis, etc., y que con ello he podido conseguir una
disminucién notable de la pigmentacion; pero creo que con este
tratamiento no se puede consegunir una curacién completa,
pues aun cuando las manchas hipercrémicas palidecen, las dis-
crémicas se conservan como antes de principiarlo, y después
de pocos meses vuelven & adquirir los enfeimes la misma co-
loracién que teunian antes de ser medicinados.

La afeccién denominada puercas 6 marranas cs endémi-
ca y muy frecuente, sobre todo entre los habitantes de Manta,
Tenza y Garagoa. No es ésta una entidad moérbida descono-
cida, como han creido alguncs: es el mismo bot5n de Alepo,
Biskra, Bagdad, Siandh, Cambay, etc.; enfermedad comun
en Persia y en el Asia Menor,y caracterizada por un tubérculo
que comprende todo el espesor de la piel, el cual principia por
una ligera eminencia lenticular, que insensiblemente crece, se
desarrolla, ge ulcera, excreta un liquido icorecso que contiene
glébulos rojos y células linfoides, y que al cicatrizar deja una
mancha indeleble. La distribucién de los tubérculos es siem-
pre regular: se desarrollan en el trayecto de las venas super-
ficiales, sobre las safenas en las extremidades inferiores, sobre
el trayecto de la frontal 6 preparata en la cara.

No pocas veccs es dificil establecer el diagnd.tico, so-
bre todo con algunas formas de lupia serpiginosa, tan fre-
cuentes aqui; sélo la irregularidad en la distribucién de las
producciones lupinosas, su coloracién, y, maéas que todo, su
desarrollo en individuos linfiticos, sirven de base para dife-
renciarlas.

Parece que el liquido excretado por los tubérculos no con-
tiene elementos parasitarios, pues asi me lo han probado las
numerosas inoculaciones que he practicado, sin haber obteni-
do jamés su reprodwuccion.
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Esta enfermedad no tiene relacién alguna con Ia sifilis ni

<con la escrofulosis; ataca indiferentemente & ambos sexos y &
todas las edades, aunque se la observa especialmente de los
quince 4 los cuarenta afios.

Como tratamiento, el tnico que da éxito es la cauteriza-
<idn, sea con nitrato 4cido de mercurio, el cual goza de pro-
piedades especificas, 6 con el termo-caunterio; éste tiene la
wventaja de permitir el que se limite su accién de una manera
precisa, y la de obrar més rdapidamente. La desnucleacién de
los tubérculos tiene el inconveniente de causar abundantes
hemorragias.’

La lepra griega, desde época inmemorial, azota todo el
valle; sus principales focos han sido Guayatd y Garagoa; en
-ese Municipio y en el de Somondoco predomina la forma anes-
désica, nerviosa, anfimatoide, variedad mutilante, y en las de-
mas poblaciones la forma fuberculosa.

Puede calcularse que asciende & 300 el nimero de lepro-
€08 que hay en toda la Provincia. Los que padecen la forma
anestésica no han sido aislados, diciéndose afectados del mal
de San Anitéin, denominacién eldstica que ha comprendido
hasta las poliartritis deformantes, y de muy dudosa aceptaciéon
en el cuadro nosoldgico.

En el mes de Octubre se presentd una epidemia de den-
gue 0 influenza, y las medalidades observadas en ella fueron
las signientes:

I
FORMA TORACICA

a) Iormma respiratoria.—Algunos pacienter, después de
an ligero movimiento febril, de dolores lumbares y catarro
conjuntival, presentaban una modificacién notable de la voz,
cambidndose ésta en ronca, bitonal; tos frecuente; calor y se-
quedad en la laringe; en algunos, afonia completa, la cual per-
sistia por varios dias; en otros, disminucién y desaparicién ra-
pida de los accidentes laringeos.

Formas brénquicas, en que se encontraban estertores mu-
cosos, roncantes y sibilantes, diseminados en todo el &rbol
respiratorio.

- Formas bronco-pulmonares, lagcuales se inic’aban por una
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simple bronquitis, y terminaban por una bronco-neumonia;.
mortal en un 80 por 100 de los enfermos.

En los asméticos siempre -se presentaron cemplicaciores
regpiratorias.

b) Forma cardiaca.—Tuve ocasi{n de obsecrvar dos casos:
en el primero se presentd, al dia signiente de iniciarse ¢l den-
gue, una taquicardia con cccidentes de lipotimia, los cuales
persistieron hasta la declinaciéon de la enfermedad; y en el se-
gundo se desarrollé una endccarditis.

11

FCRMA GASTRO-INTESTINAL

Fue frecuente, sobre todo c¢n los nifios. Después de ini-
ciada la fiebre, presentédbanse niuseas, vimitos y diarrea, se-
guidos de enflaquecimiento répido; hubo cascs 4 los cuales
pudicra llamarse varicdad coleriforme.

111
FORMA NERVIOSA

Caracterizaron esta modalidad la ccfalalgia frontal grava-
tiva, y las neuralgias miltiples en las ramas del quinto par y
en los nervios intercostales, lo que algunas veces hizo sospechar
una pleuresia principiar te.

En el mes de Diciembre se presentdé una epidemia de Zos
Sferima, que no atacd sino & los nifios de la clase pobre.

Envigado (Antioquia), Abril 9 de 1894,
(DOCTOR J. V.. MALDONADO).

El mes que pasé fue excepcionalmente bueno para esta
poblacién. La gripa ha dejado sus huellas en algunas perso-
nas, pero en lo general ha habido un periodo de calma.

El movimiento de la poblacién fue el signiecte:

Nacimientos.
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REVISTA EXTRENJERA
EL FONCGRAFO APLICADO A LA AUECULTACI( N

En aquella notable comunicacién, obra del malogrado
Anustin Flint, quien desgraciadamente no vivié lo bastante para
presentarla (Medicina del Porvenir), hab'ando del progreso
en el conocimiento de les actos normales y anorma'es que se
efectian dentro del cuerpo humano, dice:

‘¢ Me parecsa seguro que dentro de poco tiempo los prinecipios
-d 2l teléfono podréina plicarse & 103 ruidos intratorédcicos, respirato-
rios y cardiacos, y de esta manera podrén transmitirse al cido econ
mucho mis claridad que la obtenida hasta ahora con el estetosco-
pio dob'e. Los ruidos normales y anormales podrédn oirse con tanta

~claridad, que el diagnéstico de las enfermedades pulmonares ven-
dré A ser un problema muy sencillo. Y lo que es més, el profesor
de clinica podré hacer ofr los signos que dé la auscultacion, 4 todos
-sus alumnos, reunidos en el cuarto de lectura 6 en el anfiteatro del
hospital. Lo mismo puede decirse de la auscultaeién del corazdn.
Me atrevo 4 ir més lejos, y digo que los ruidos intratorécicos pue-
den ser transmitidos de la casa del paciente 4 la del médico....
Y mfis todavia: los ruidos del pecho de un paciente podrin regis-
trarse fonogréificamente, transportarse tan lejos como se quiera y
-consultarse después de un perfodo de tiempo indefinido.”

El distinguido autor menciona, en seguida, el ruido de
~soplo de las fontanclas; los ruidos de las arterias y de las venas;
los ruidos fetalcs; los borborigmces intestinales; el sonido de
Jdos célculos vesicales; el sonido musical de ciertos quistes hi-
-daticos, para poner de manifiesto que la auscultaciéon tiene un
-campo mis vasto que el del térax, y conclaye:
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* No pareceri una extravagancia esta. prediccién sobre el fu-
turo desarrollo de la auscultacién, 4 aquellos que hayan ofdo por
medio del micer6fono el ruido de los pasos de una moseca.”

Las palabras del prufesor Flint se han realizado rapida-
mente, gracias al prodigioso desarrollo que el gran Edison ha
dado 4 la electricidad. Este hombre extraordinario, 4 quien el
fluido eléctrico parece obedecer como el genio de la lampara
obedecia 4 Aladino, acaba de perfeccionar el fon6grafo, de tal
manera, que yA ha podido utilizarse en la clinica, y no duda-
mos que la practica y los experimentos disminuirian sus defec-
tos, y coloccarian el fonégrafo en el lugar que le corresponde,
como un poderoso auxilar para el diagrdstico.

(T7e Journ. of the Americ. Med. Ass’n.).

LA GLICERINA COMO ANALGESICO EN LAS QUEMADURAS

El doctor Grigoresen, de Bucarest, asegura que la gliceri-
na pura, aplicada inmediatamente después de sobrevenida la
quemadura, es un analgésico perfecto y durable, siendo tanto
mas completo el efecto obtenido cvanto més pronta es la apli-
cacion del remedio. En los casos graves es preciso repetir dos
6 tres veces la aplicacion; pero generalmente basta con una
sola aplicacion. La parte enferma debe quedar completamente
humedecida con la glicerina, y aun serda bueno cubrirla con un
vendaje sencillo que la resguarde. '

Hé aqui como se procede: se aplican algunas gotas de gli~
cerina sobre la parte quemada, y luégo se extienden por medio
de fricciones ligeras. Sobreviene primero una sensacién ligera
de escozor, la cual paea pronto, dando lugar & unws anestesia
local comparable a la gue ocasiona el Acido fénico sobre las
partes tactiles de los dedos. La inflamacién mas 6 menos in-
tensa, que fatalmente aparece en todos los casos de quemadura,
queda asi casi totalmente evitada. Ademaés, la eliminacién epi-
dérmica eo efectita poco & poco, en los dias que siguen, y la
cicatriz que resulta es menos visib’e.

: : ' (Prat. Méd.).



. FORMULARIO 383

©  "FORMULARIO
15.— Linimento para las athollas de los pies. y ’
Lia siguiente formala es muy empleada en el ejército ale-
man, para el tratamiento de las ampollas de los pies, produ-

cidasg por las marchas excesivas: !
. TRUOE NERIO.. /. .. vt cesy U2 ErAMCE
1

SRR AT Lo T s e 2T —
Vaselip®' 3. 20008, g A Pl PR 453 —
Oxido de zine.......  Cray o A5 " 6 —_
Esencia de lJaviandula ........ C. S. para perfumar

(Bull. Gén. de Theér).

16.—Antisepsia de la boca.
M. M. Le Gendre y Broca recomicndan el siguiente jua-

gatorio:
B R CITO EIRIIO0 . o 5o ce s s as v i aie 4 0 gms. 10 cgme-
Aoldg Wansoten' "L 5 L ITANTHN 1 gmo.
Tintura de eucaliptus....... ’ 10 —
B <5 4 o Ak S o g G R gL T 4 § ... 1000 —
Ly 80 A

17.— Linimento antineurdlgico.
~ El doctor Q. C. Smith (de Austin, Tejas) recomienda el
signiente:

R. Oleatod onitina uquesnel,al 2 ©
I\Ientol.?.a.c...?....(fi.e.I.). .q. .e. ..e.,. - I.O) } aa. 8 gg.
Oleorresina de cayscum.......corc0ceee VIII gotas.
Cloroformo, C. S. j ara completar... ... 30cent.cab.

M. R. Linimento.
Se lavari con agua jabonosa caliente la parte adolorida,
y luégo se secard bien; en seguida se untara el linimento, y se

cubrit4 la parte enferma con algodoén.
(The Journ. of the Amer. Med. Ass’n.)

18. — Miztura tonica.

R. -Vino de Kq!a .................. ‘!
o de QUIDI:I.............- ooooo Iaa. 250 gms.
— degenciana.........qs :
== OOICOIOMDDGS 5l TR
Licorde Fuwler.......ceseeee oo sk ROtHE,
Tintura de nuez vOmicCa.¢ieoce cee R —

M. Para tomar una copa de las de vino Burdeos después

de cada comida. 3
(Journ. de Méd. de Paris).
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ADVERTENOIA
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Los articulos no firmados perteneccen dé
LA REDACCION.
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