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REVISTA MEDICA. 

EL DOCTOR DAVID TORRES. 
Tenemos hoy que lamentar la muerte de 

este distinguido Profesor, miembro corres­
ponsal de la Sociedad de Medicina en el 
Estado de Boyacá. 

Quiera el señor doctor Severo Tórres B1 

nuestro amigo y comprofesor, aceptar el 
muy sincero pésame que le presentamos 
por la pérdida de su digno padre. 

SOCIEDAD DE HIGIENE DE FRANCIA. 

Los señores doctores Bernardino l\'ledina y 
Nicolas Osorio han sido nombrados miem­
bros corr esponsales d e esta Sociedad. 1-teciban 
e llos nuestras felicitaciones por este distinguido 
honor con que en Francia se ha pre miado su 
i!ustracion y su trabajo por e l adelan to de las 
d e ncias médicas. 

PARA EL ESTUDIO DEL CARATE. 

llo sido co tn isionado por la Sociedad d e Medicina 
y Ciencias Ratuntlcs para sol icitat· de todos los Jn ó­
dicvs del pais c1nc hayan observado ú observen e l 
desnn·o1lo del caratc, un t=studio r e lath·o it esta 
e nfen11cdnd. 

Sob1·c e l cnrate, cnfcrn1cdad especial y endúntica 
en nntchos de nnestros clinuts calientes, n o se en­
c uentra descripcion patológica alguna. en ningnn 
nntor clásico. Toca, pnes, á los rnédicos qnc tnás de 
cerca la obser-.;;·an, cont1·ibnir con sn contingente de 
.:>Lservncíunes y deducciones pt·á<.:ticas; y es esto lo 
()ne pide y quien~ la Sociedad de Medicina, con10 el 
nnico apropiado 1nedio para fijar su patogenia. 

Este trabajo, aunque cotnprende la resulncion de 
Y:lriadas cuestiones, puede llevarse á cilna s in UlR­
yores dificultades si , cou1o es de cspera1·sc, todos con­
tribn¡ren gustosos á su renlizacion. 

Y a en otra ocasion se habia. t1·atado en el seno 
de la Sociedad de discutido y estudiarlo, y bneno 
será consigna1· aquí algnnas indicaciones relativas á 
los conceptos en1itidos, para qne, sirviendo de base 
de discnsion, sean tnás tarde ratificados ó desechados 
por los nnevos cstnclios qne de aqní smjnn. 

El doctor L . Zerda r eprodnjo en el número 25 de 
l" Revista .Médicct un artículo pnblicado en Vene­
znela, en el cnal el doctor Jnlio hlayodon hace nna 
relacion de las varias clases de cnrate que so obser­
van principalmente en el Occidente de aquella Re­
pública. 

Asientf> el doctor hlayodon qne es inoculablc y 
que consiste en una nlteracion de la piel y d e los 
vasos y ganglios linfáticos; que no es contagioso ni 
hereditario, pero qne puede cornunicarse arrojando 
los prodnctos excretados por la piel enferma en el 
agua ó los alitnentos que deba usar l a personA. á 
quien quiera cotnunicársele; que sn período de in­
vasion se inicia con fiebre contínna, náuseas y mucha 
sed, síntotnas qne desaparecen cuando se presenta n 
en las extr en1idades n1aucbas de bordes rosados y 
elevados que producen co1nezon insoportable y des­
prenden por el frote escntnas blancas. En el trascurso 
de nlgun tiempo estas manchas se ~eneralizan á todo 
el cuerpo, afectando formas capnchosas, y durante 
este periodo el enfermo expcrin1enta insomnios, 
anorexia, dolores osteócopoG y trastornos en l a 
digestion. Desaparecen estos síntomas generales cuan­
do las n1anifestaciones locales, es decir, las placas, 
totnnn nn color azuló aplon1ado , ó bien blanco ú 
rosa do, ó los cuatro colores á la vez. 

Divide el doctor Mayodon en cuatro variedad es 
laa diversas clases del cnrate qne d escribe. La fonna 
tuUe'J'culosa, cnracterizada por 1nanchas protninentes, 
abiertas en grietas y q ne dejan escnpnr una nlateri:"!. 
arnarillenta. E sta val"icdad, agrega e l nntor, está 
s ietnpre acon1pai"iadn de psoriasis on las tnanos y los 
piós. Ln. forrun m·us·tdcea, llatnnda. así por la sctnc­
j nnzn qne ofrece la pie l á la concha do tortllga, deja 
caer constantemente un poh-o harin oso. La fot·nt::. 
u r-tiad1•ea es la tnás benigna: la piel que ha ndqni· 
rielo un color ro:=ado se torna al blanco, y a sí se ·.;ocn 
snjetos de tez tnorenn, tt·asfot'tundos en ruLios. Ln 
forn1n esccunosa es acotnpañada de nn prurito que 
impide el snefio, casi constantetncnte de estado fe ­
bril y de sufl"itnientos ele ]ns vísceras abdominale:=. 

:Mal pronóstico aui}'"''" el doc tol· l\Iayodon ú leoe 
indh·idnos raqníticos o esc rofn losos qne sean atacn­
dos por el cnra.te, pues dice que snctnnbi rán de thd:3 
pnllnonnr ó lar.íngea. 

Tal es, en stuna, la descripcion que e l tnédicc• 
venczol<\no nos da de la enfermedad que ól llam" 
carntc, la cual está tnn y distante de corresponder at 
caratc de los clilnas calientes de Colon1bia. Por cs lo 
decia e l docto r Rocha O . qne ''en Venczncla coinu 
en Colombia el vulgo y 1nnchos n1édicos desig nna 
con e l non1bre do caratc diferentes enfenneda de~. 
distintas unas de otras en sus cansas, sus síntotna~, 
su notnbre y su t e rn1inac ion . Llan1an carnte al pso · 
riasis en $l1S diversas fortnas, al pitiriasis versicolo r (, 
rnbrnu1, al exze tnn crónico de la palma de l n rn anc ) 
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y de qa planta del a~~'!i.,..,,;tl A4'ft.A 
hérpes circinado, dios y observaciones que s'olo pueden obten 
noctdo con el nom de cm·ate obero." - b' d d hd 

6 fi ' .• • • • (T á -diante Jos esfncrZC'f" COnl lnB O~ e )""' 
1 

OJl¡ Qq!J-e"l qal-lité , ~éb~ ~o n, · ~p,rát• com un ~ ... , .......... _, , · ~adores.".A. ··eilos, ' pueé, ·va tlil'ig_ ida' esta . 
m6rbida especiál, ei! una cuest10n toó avía no d 1 s d d b 

1 f · ¡ y todos los m_icmb1·os e . a oc1_e a a n . vamente t·esuelta. Cierto es qne a-con nstOn qne ta conviccion .de _que ellá sera atendtda, y qne con 
venido haciéndose entre algunas enferme¡la<;lo'\, v.ara- . cólectivó esfuerzo pronto veremo~ resueltas todas 
sitaria;J escamosa~ de la piel y 1!' <¡ne Se IÚ!.'llamntlo ' cuestiones qne verdaderamct~ -'~t~r~an. al "-~eJa 
carate a~osctl-rerudo . .paraAos·letanoa,.observadores ~ ' d' t s 

- d d 11 ¡ .Y _prog:resQ de la ciencia tnc, lCa en nnes .~·? v _a1 • .. la· tijacion del limite ·hasta on e ega1.1. as ,nnas Y. - _ 
donde . .poncipia. l<L,ob:a,; .per_o -SL,es, .á~mt- m'?do de · · A . .,A:PAniCIO. 
ver, rin he~ho real y cotnproqad_~ qnc_, ':lnl\h~ando 
der·lnato16gt~amente todos estos ~o-nfu$?~ 15l'l}P_!l~, . se 
l_legri: á~ un · pnnto ·en qne ya las .desCl'lJ)<?lOnes ctas~cns 
no son adaptables al -cuadro smtom{rtlé'o qne se ·ob­
servá,Y,:)!>B;ra. ,esto, .for~esa es. asignarle ~1n 'l.ngár ~ n~ 
nombre, siquiera sea en el cuadró de nnestra lato-
logia nacional. _ . 

Al lado .de esta opinioh clebo •ixmsignilr •lo qne á 
este -respec'to nos decía el ecño!· doctor Bnendia. Para 
él el carate, por lo tnénus hasta aho1·a, no forina una 
en'tidi.d patológica propiamente dicha, 'y con este notn­
bre . se han confundido tn·uchas derm!)t6si s, varias de 
ellas de csrácter ·sifiHtico. Afi.ade que las tres clases 
de cara te que en el Tolitna se 'd~signan ·'con i<.>s 'notn ::.. 
brea rde aznl, b.la.nco y #colórado', se-aesc'ólnp&nen asi: 
el azul es la pitiarisis versicolor; el ·wané'o, tal vez el 
vi ti ligo; y el colorado la psor~as!s defnsa y gnttata, 
el exzema rnbrum, el hérpes mrctnado. -

Por lo -qu-e respecta al contagio, es de general 
observacion qne el carate no-se trastnite ni nun en la 
vida intitua -del matrimonio, ni las nodrizas lo colnn­
uican á los uinos <J.Ue ct-4an; y solo pndiera adruiLirsc, 
8cgnn lo manifestó el doctor Rocha C., en los casos en 
que se ha confundido el carate con algnnas de las 
enfermedades contagiosas de la piel, como el hérpes 
circinado. 

Las causas productoras del cat·ate son apénas vis­
lumbradas. El uso de ciet-tas agnas, la pioadnra de 
los mosquitos en algunas localidades donde abundan, 
y la exposicion á los rayos del sol, dice e l doctor 
Hnendín,son las causas tnas comnnmenteaceptntlas. El 
doctor Plntn Azuero, apoyado en varias -obscr·vacio­
ll üS r ecogidas en sn práctica en dive1·sos lugares de 
i Jo lornbin, -se inclina á considerar nl carnte corno de­
pendiente, en sn produccion 6 desarrollo, áo la picadu­
ra de ale,:nn insecto, cuyo veneno inocnlndo en ln or­
v·anizncion del paciente, habrá de ser el orígcn de la 
i;)foccion general. Las localidades en donde se le ob­
serva ofrecen tambien algo de particnlar: bajo nna 
ruisma tctnperntnra y aparentetnente bajo las mis­
tnas condiciones clitnaté"ricas,vense·pnntos en los c•.ln­
los se señala con el dedo er lugar en donde se prodn­
<:C y aquel en que no se le observa. 

En la necesidad de resoh·er todos estos pnntos, 
creo de mi deber, para llenar cumplidamente . la co­
Jni s ion qne se me ha confiado, fonnular en pocns pro­
p osiciones los puntos cuya solucion desea obtener la 
i:'c·oicdad de Medicina. 

¿El cara te -'S nna enfermedad infecciosa y depen­
diente de la accion de un vírus ponzolloso? ' 

iLn cotnposicion de las ngnas de que sG hace n so 
t.: $ una de las causas principales de esta enfern1ednd 1 

i Sn desarrollo ó évolncion está sujeto a nlgnnas 
oúndiciones c6smicas 6 á influencias de localidad 1 

¿Es transmisible por herencia, por simple contagio 
A por infeccion ? 

=====--==, .... ~ •.. 
.. OBSERVACION ·soBRE EL. CA'RATE, 

tomada , en -el 'ÍiospÍ.tai. de ·, San,'.JuÍI.n· 'de DÍos en el 
servicio del doctor Manuel .Pla~aAzu~ro, y bajo au 
·· • dfreccion, por el alumnó Ráf'aeiBaquero T. ·. 

·'.Aurelio Bo_h6rquÓ'z, ·dé 26 all~s de eilad, ·!>atnra-1 
dé Cúcuta E s tado de Saptandet;·soltero, agncnltor. 

Dice q~1e h ace cinco ntJos perm~n~ec;i{>, ~n el Estt:li 
d9 del Tolima en un pueblo llamado-_" ];I 'Pi.tal," .'p'or 
el espacio do un ái'Ío, y que; dtt'rante· elite tlempp so 
le desarro116 la enfermedad de qne padece, ,cnyo=ud¡ 
gen, primera 1~1anifest.acion, sí!'ltotn~sJ; n1archn~ ~ du_-: 
racion y t e rmiuacion ,- fneron ael : - . .• 

Hetiere que un dia se aproxim6 á nnp. quebr-;tda 
á darle de beber á un caballo, y estando en !a ?!'lila, 
de repente y sin cansa conom.da. para é l, stnti? nn 
dolor sn nuuuente fnerte en la p1el correspond1ento 
al púu1nlo izquierdo y qn~, creyen.do f:¡Cr!a prodncidn 
por )a picadura do nlgnn t!tseeto, lnrnedu_'LtaJnente ~e 
hizo abluciones de fiO"na fna por el espacto de tnédJn 
hora· que tenninnda esta pcqnefia operacion y en· 
jugado, se 'catnbió e l UOlor· c;;n un ve1:dndero escozor 
que antnentnba por la. nccton d~l ~·1cnto, y en esta 
virtud totn6 la prccanclOU de cubt:Irse ]a cara 001~ 
un pañuelo plegado en cn~tro, y ast pudo regresar~ 
la casa sin 1r.nyor incomod1dad . Al lle~ar ñ la _hnbt• 
tacion se descubrió. se vió en nn espejo y noto que 
en toda la r cgion ·dolorosa babia una placa ligern­
niente levantnda, de color rojo encendido, cñlidn. Y 
stunatnente sensible al tacto; qne en el cent1·o 1111 8· 

1110 babia nnn pec¡nena vcgignitn, la qhO picó i dió 
nna serosidnd e ara; qne á las dos horns, po_co 
n1ás o rnénos, volvi6 ú. sentir e l escozor que ~~. pnn­
cipio, y cntóncea notó que toda la snpedime de 
la placa se convirtió en nna sola ampo} la, .la qu~ cre­
ció rápi<la1nento, y al cabo de cnat.ro o se1s horas es­
taba perfectamente llena de serostdad clara qno le 
dió salida por cuatro picaduras que ~liz<?, y á conti­
nnncion se succtliero n los fenóu1enos s1gntentes: 

Inmediatamente que salió el líquido, el ardor cal­
rnó, la piel palidccio, se secó co1npletatne~te y S? 
utanifest6 un prnrito Í!lSoportablc, que d~u·o ocho o 
diez horas, sin que nada_ lo calmara. Al fi.n d~ osto 
tiernpo la piel volvió ó totnnJ• uua coloractou.l}gern· 
mente rosada el prurito calmó algo y aparec10 unn 
dcscamacion t'urfurácea que la accion de las nfias la 
anmentaba. Esta descatnacion dnró cnntro dias .·sin 
que el pnuito desapareciera_. A los C!Jatro dias, qno 
se había guardado de la, acmo!1 del au;e y <;~e la lnz, 
todo fen6meno local ceso, la p1el quedo páhda, seca, 
liea y br~11nute, y se entregó d~ nuevo á sus ocupa­
ciones habituales. Como trabaJaba expuesto- á la 
accion de los rayos solares, obset-v6 que dicha super­
ficie había cambiado completamente de color, pnc• 
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. por la tarde presentaba nn color apiznn·ado en el 
eenti'O y rosado en los bordes, sin qnc hnbie1·n canl­
hio de nivul con la pi e l vecina, qne conscrvnbn sus 
¡q·opicdadesdetnlspiracion, cnloi·iticacion y sc~ls_ibili­
dnd co1no ÍO'IHtllnente las conservaba la snpcrfic¡c de 
rlicha placa~ E !:ite catnbio de coloracion le llarHÓ nln· 
<·ho In ntencion, se tijó y observó qnc dindnrncntc to­
nlnha nna. distinta hasta la aznloea, mezclada de tnan­
r·l!itns blancas, qne es In qne tiene nctnaiJnentc y 
rlnc no ha Ynelto á cfunbiar. 

Esta sci·ie de f e nótncnos se presentaba cada diez 
diaE, exactan1cnte de la tnisn1a tnanern en sn pi·in­
cipio, sinton1as qne si01npre en1n locales, nutrcha, 
dnntcion y tcrn1inAcion por el espacio de nn niío, y 
fneron invadidas lns s ignientes ¡·egioncs: casi todo 
<' l dorso, toda In tnltnd anterior ó izqnie1·dn del tórax, 
Jn pnl'tc inferiot· de la derecha, lns extrenlidacles in­
f'cJ·iot·es desde la rnitnd de los tnnslos hastn los piés, 
lc·E antebrazos y la rnitnd s npel'i ot· del bt·nzo derecho. 

Es de notarse qne las regiones qnc dn1·nnte sn t¡·a­
h ajo, p o r la naturaleza Jo 6ste, expuesto {i la nccion 
de los rnyos solares, torn~lron ntHl. colorncion distinta. 
c!e la de in cnt·n, se presentan hoy así: 

La piel del dorso y la del tóntx ofr·cce una colo­
rncion Llanqnecinn sensible :r snave al tacto, con1o 
las pon;ioncs de piel vecina que no han sido vícti-
11l.Ct ·S del ca1·ate. Lns fnnciones cie tt·aspir·acion &e, se 
consmTnn intactas y no se notn ningnna designnl­
dnd ni catnbio de nh~et en los Htnitei de las tnnn­
c-has blancas; solarnento en In superficie, una descn­
n1acion furfnrácen sutnamcnte fina qne anrncnta cada 
' cz qne se des cnbre y se expone ni sol. lgnal cosa 
t-e oh~CI·va en las extremidades, con esta difeMncia: 
q r~c :i tnñs de la descatnacion apn1·e:::e nn prurito no 
11\ll .Y intenso y qne cesa nl instante qne se cnh1·e. La 
pi E:-1 de In caJ'a es la única qne consen·a la colot·ncion 
r-.?.nl rnnnchada de blanco ya indicada. 

Dice el enfcrrno que en esa pohlncion estn cn­
fer·rnecl ncl es Jnuy co1nun, y que él tiene noticia qne 
en t' ldos los qnc la hnn snfrido, siempre hn princi ­
piad o, roarchado y terrninado del rnisn1o 1nodo CJ.no 
<'11 él. 

R.l.F.lEI. D.,QUERO T. 

.Bogotá, Enero :!6 de 1879. 

c_;.ü'I'::::!l?.IO ?_;.Qü::::!l:..!~ 

o termocal..'ltel..'io . 

ll:lce algunas semanas qne por prime1·a vez tnvc oc:l­
sion de presenciar una operacion practicada con el t e J'­
mocante J·io, ó cauterio Paquelin. Como este instrumen­
to, 6 propiamente habl::tndo, a9arato, es apénas conocido 
ennc nosotros, juzgo interesante, así cotno útil, el hacer 
uu:1 rE:lacion sucinta de In operncion citada, aprovechan­
do la ocasion que esto me ofrece para dese~·ibir el instru­
U1E-nlo y bosquejar á g¡·andes pinceladas los casos vnl'ia­
dos en que su empleo promete felices resultados qui-
1 út·~icos. 

... El termocauterio es un aparato de cnuterizacion 
nctual. Presentado á nombre del doctor Paquelin, e l 
inventor, por el Profesor Gosselin á la Academia d e 
Ciencias de Paris en mayo de 1876, fué introducido al 
COJlOCimiento dtl público médico inglés en Enero del año 
aignicnte. En efecto, en uuo de los números del Lancet 

rle Lónd1·es, correspondientes tÍ. ese mes, vi6 In. luz un 
:1rt.ículo sobre el nuevo invento, y se in1pdmió un graba­
do dcscl'iptivo del aparato y sus accesorios. Desde en­
tónces se ha O'CJ1CJ'alizado e l uso del termocauterio en e l 
continente e~ropeo, en Inglaterra y tambien en los Es­
t~rlos Unidos, de tnodo que ya exist~ en la literatlua 
rnGdica contemponinea un acopio constderable de obsel·­
vaciones quo detnnestran los importantes y muJt.iplicados 
servicios que él puede prestar a la cirugía. Y en ve-rdad, 
con sobra de t·azou ha conquistado e l termocauterio tan 
p1·onta y extensa populat·idad, pues este apa1·ato es por­
t:í.t.il y do precio moderado ; el gasto para hace rle fnn· 
cion:1. 1' cxígno, y e l manejo sencillo. Por otra parte, al 
tel'mocáustica es preferible á los otros métodos de canle­
rizacion actur.l, pot·qne tiene la preciosa ventaja de 
permitir al ope1·ador una gradnaciou conveniente de la 
terupernt..ura; po1·qne produce uno. in·adiacion de c::do L' 
muy débil, y finalmente, porque conserva r:na tempera­
tura constaute en n1edio d e los líquidos y sólidos org:i­
nicos que att·aviesa . Se puede, por consiguiente, anun­
ciar con toda seguridad que cuando se haya obtenido 
tnnyor perfeccion en la construccion d el instrumento, la 
tern1ocáustica reemplazará. casi totaln1ente- á. la galvano· 
cáustica, cuyos apru·atos, á mtl.s ele ser costosos, compli­
cados y pesados, tienen el-inconveniente de producit· una 
tAmpe¡·atura difícil do contener dentro de límites deter­
minados, con tendencia á elevarse y á. hacer nulo e- l 
efecto heruostátiico frecuentemente deseado. Con ma­
yor 1•azon harñ. ella abandonar la cauterizacion actual 
ordinal'ia, usada en cit·ugía desde Ja más remota anti­
güedad, sob 1·e In. que tiene la ventaja de evitar al pa­
ciente- yn. neo bardado con la idea de sufl·h· una opera­
cion -el pavoroso espectáculo de lwasero y de fierros en 
nscna, d e qne justamente d eriva el repulsivo nombre de 
cintgía. plutónica la aplicacion d el fuego al orgaui.stllo 
humano, empleado con la mira de curar algunas de sus 
dolencias. 

Algunos metales, entre los cunles el pln.iino ocupa e l 
primer lngar, tienen la propiedad de condensat· en sa 
snperficie gases y vapores en cantidad proporcional .i. la 
elcvacion de la. tempet·atnra y al estado d e division en 
que se encuentran. Conocido este principio, faltaba aún 
por resolver el problema de hacerle pn'ÍctiC3Qlente úti l 
descubriendo el medio de sostener por snficient.e tiempo 
un grado de calor t.al, que un cuerpo do platino calen­
tado pudiese ser vir de cauterio. 1\lerced á repetidos 
experimentos emprendidos con este fin, este proble:na ha 
eucontrado una solucion satisfactoria. 

Si por medio de nn fuelle colocado á una distancia 
ñjn y movido por presiones variables, se hnce recorre L· 
l:1 cnvi~..l::ul de un cuerpo hueco de platino por dos gases 
cnpnceR de combinarse con luz y calor, resulta una sel'ie 
el e fenómenos qne sirvtn de fundan1ento ~í la construccion 
del tcnuocnuterio . Para que la combustion tenga lugar,­
quo no es otra cosa non combinacion de dos cuerpos acom­
pañada de luz y calor- la mezcla de los dos gases debe 
se1· la de un gas comburente y otro combustible: el aire 
:1tn1osférico ca rgado de vapoJ·es de esencia mineral satis­
face esta coudicion. La union de estos dos cuerpos en e l 
rocept:'iculo de platino, eleva inmediatnmente este metal 
á la incandescencia, y la elevaciou de !a temperatu1·a, 
que persiste nliéntras dura la corriente gaseosa, cesa al 
suspenderse, se reproduce al restablecerla, y aumenta 6 
disminuye en razon directa de la fuerza y rapidez de 
las oscilaciones de la con·iente al través del aparato. 

Las diferentes partes que componen el termocauterio 
son: l. • Un frasco- que so llena en su t e rcera parte 



do C.BllP<?Xa ~in,eral,- tap:¡.do ¡po; un cilin![lro ,de q~ncbo, 
bornJi,pl'lll <l<lr.Pll~~e, á pqr~e p,<¡.r ,@os. t11bos, ~et41ico•, , SI'! , 
yas e;X.W;p.¡pi~ad!>s .e;>fteriqces1 B9Q!'!lP'Jen :alg<¡: JYlá~ , de ,l'fff 
centíntetr~.(l_e la supp1;fiq_ie .r~donQ.p. r fl~ la tapaJ/ ~2·"··- t];na 
}Jera d·e . Rio~r~son'J quf;\:~J!'ve,_ d~ fu~~le, X 1ggn1uuica con 
e l ·interior d~l fr'asco por¡. r;ne_d).o <Jq un tn\lo..., ¡·esistentt-t de , 
caucbp qu~: se aplica, á. uuo.~de 1los ,apénd.iqes .~snli~nt~s 
~e' la . t-apa· ;r c;3 . \_ Un . Qlaogo- .d~ !ll.~.d~r.~, . hH_~f:g, , }lnido por 
uno Q.e. SU!J1iX~r~ll;IQS á,.u,~ tubo . de -.l'.aupho .eJ! que se in­
trodu~e ql .. eegun9q ._, pito!). 1P¡e HlB ,J¡apa/ .0\spoSic~on que 
pone .en'-comunicapiou.. ~~ ·.J11nogo,1<ron e\ iu~erior del f1:ns­
co~ l n:üéq.tJJ{ls .q~1~, la ¡ Otr~ ertr~w.i4~.cl , tf} fq.J¡ma nnn e{lp!­
gn .huc;oa,JCl.q{j;O'J.:Dill9, ;q\te .ee (_n.j..»p,f,Bt :eu la 

1
tueroa . de los 

ap4ndu).O'~,,taw~lep huecqs, ¡4e ¡,pl~ttl}p 1 y so~ LI9B !'aute­
rios ..de farQ.las dive-r~as, 'seg;'uq el uso á _qq.o se ~qcstinnn ; 
4."' .-.Una Járupnl'1.a, de-a.lcoho_l, pa1~te ._ ncoesoril:\, para ,calen· 
l JU' los captedos .áute& de comenzar á haCer funcionar e l-
aparato. _ ... r: .•.. ,.. .l• ,. , ~ ·

1 
••• • 

- Después:.der esta rií,pida ojeada á. In disposicion de 
lns . parte$ ¡d~l .torQloc~uterio, fáciL es compt~ender el mo· 
do de se_rvit·se de C.l, 'l~;ttroduciendo en. el (rasco la can­
tidad dEt.esencifl ;mineral suficiente para llenar la tercera 
parte !de su ·capacidad, se coloca y aprieta la tapa, po­
niéndola..;en JJ;~guida en .comunicncion con el fnello y con 
e l ruab.go., d~l .cautel'io. La pJ·esion sobre la pelota ele 
cnuclio; t\XrQP.de.riie vtilvula, lanza la corriente de· aire con 
ln velocidQ.d l-;y¡lÍ\l.erz" que se le imprime nl interior· del 
fa·asco, ele doóde .saJe cargada de vapor de esencia n1ine· 
ral, pasa por. él tuaogo, y la mezcla de esencia y aire se 
quema dentro del cauterio de platino, que debiendo 
11 nberse c.alentado en Ja lámpara, permanece incandes­
cente mientrns dura la corrie.nte. Si la temperatura 
t·cquerida es la del rojo cereza, las presiones sucesivas 
ejercidas s-obra la pelota de caucho deben ser suaves y 
lentas; pero cuando se desea producit· una ten1perntu1·o. 
más ~levada, deben aumentarse la rapidez y amplitud 
<le Jos movimientos cotnunicados nl fue1le. 

En c;u,anto á lns formas de los cauterios, adetnas <lo 
Jn forn1a eu oliva, bongo, cuchilla y punta, se fabl'icnn 
hoy~ cauterios de platino con Ja. forma de los instnuuon­
tos necesarios para la mayot· parte de las operaciones y 
nplicablcs tí la cautedzaciou, . seccion, dest.ruccion y os­
tr·anguJncion de las part.es blandas; tales son estiletes, 
tijeras, cucbillos derechos y curvos. En Jnglaten·n, los 
scfíores !\fayer y Meltzc1·, fabricantes de instrnntent.os, 
bau construido una especie de kraseur con gaillot.inn, 
do modo· que hay ra?.Ou. para esper ar que cada año nos 
traiga nuevOs adelantos en la oonstruccion del termo· 
cnut.e1:io, lo qu.e ('lnsaocbnrñ. el dominio de la cirugía 
!gnea, · haciéndol a adaptable á un gt·an n!tmero de ope-
i·acioues. · 
· La observ.o.Cion de que he hecho mencion "es la. s i­
guitmte : Uoa enferma se · tnesE:nt6 ó. Ja consult.a de la 
ilustrada señorita Ana Gá.lvis 1-t., doctora en medicina y 
cirnCTía , y la jl t·imera persona de su sexo que con justos 
tít.u~s ejerce la profesion entre nosotros. La pacicut.e 
tenia eu ol labio inferiol' un t.umor vascnlnr, rojo oscuro, 
que ocupaba todo el segmento izquicirdo dellnbio desde 
la con1isui·a" hasta la línea média, dándole un espesor 
doble del ' nat_nra't, y nl borde n1ncoso libre, un aspecto 
tuberculdso. 'El tejido erectil del tumor se p1·olongaba 
por cerca:Cle dos Centímetros bácia el tnentou, y de onda 
lado se sentia et látido morcado de las arteria~, espe­
cialmenté de •la ·coronaria, en la cual eran muy notables 
la dihltnciÓn 6 liiperirofia. El sitio, el color, el nspc~to 
lobulado del tnmor, la facilidad de vaciarle parcialmente 
de su contenido 1lor medio de la prosion y los nuntero­
sos vasoS ' dilatados y tortuosoá de que Yisiblem"ento 

estaPn <i:_on1,pu~t9, ee).1.aln\>::~n , ile 1 1}¡n , ¡~"noAo! pl,nr? , S t.! 
ral~za : , .era' un n)lgio,ntn plp o: ifot·tue, :ó :t..e lp"g\ectasia.

1 

•ta.nlaf\d d e) tumot~l d;\b:·ún\ ;Jnbio,.,up B~J?ey,~o; _sl~f."qt~e, -y¡ 
el" ~eso ~··oc).uuido , por .. la m:\lla .. oqppar 1 4•P.eHroti;td}' Y¡ 
enhqliec1da de l)u.QVQs · va~o~, -:.n~ant.~niar aeP.:tl'¡l,dos ·los ~ 
labios, la ~uiivn se escapaba da . ln boca, y a}:'( la 6.$onomf:l 
de In paciente ru :uonba cio~to niz·e ·d. e ¡e_s~qlid qz. ' Jf 1 

;Habiendo resuelto h ; $ioct0 i·a, Q¡ii:Vi~¡ op~ql¡· _á 1~ enfer­
run, quiso ~nbe1· mi opinion§pbt·c:t el mét..odp ,opern.trorio que 
debiern crnpletu·se de pn;(tH'enpia.. E\ia, a.~ ioclino.b::. á. 
edcit'IJi t1 ~~ tu_ll.)Ol' por. rnoP,io del c\whlllo ; . pero eu vist.:~ 
de· lo extenso d. ~.: l tqmor. •e réc~il, de, la ~nunifiesta . oc~úsis ; 
de los vusos l).l"tel'inles. _q.,u e , le n\hnentnban, y de la n·ece­
sidild de oorta1· en t ejido sano . para ... ev~tnr l a repJod UCL 

cion ú los -h1dos do la cioatriz, 9pinó . qne :este procedi·; 
~iento nos dtl1'\_n , m~i:i tt·abaj~ á onnSf' _de ln· l ~q~o~ragíf\ l 
nbundaute, dif.iyil a~ cohib,it·, y dejad3mnyo1' pctbrm.idad; 
inconvenitantes ruayores que las - veptnjas: d9 t·apid~z 
en la ejecucion y en el \-él1ruit;to final de la · ourncioo. 
.4-consejé, pues, la ligarlut·a del t.umo1· por el proceditnicnto 
de Rigal do G::lillao. La ... l oot.o1·a Gá.lvis practi.c6 conmigo r 
este procedin1ient.o, combinándolo, pa1·a 1nayo1' seguridad~ 
con e l de ftoser, quien h:\oe n~SO do hilos empapados en · 
solucÍof\ de perclot·uro de fict·ro pa1·n la ligadura. Los 
hilos se nprct.an>ll fuert. e1nente, y sin emb¡t.rgo, no fu6 . 
esto sufimente para extrangnlor los vasos al punto !le 
estancar por cou1pleto la ciroulas;ion, d::J.ndo por resultndo 
esta oclusion impet·fectn de los vasos nn edema colateral, 
qne aot·eci6 el volúmen del tumor y exageró In incomo­
didad y defonnic.lad existentes. Delante del éxito f¡·us­
tniueo de esta opm·acion, propuse la inyeccion oon nlgun 
Uquido coagulante, el cnuterio nc;t.ual, 6 la nplicncion d e 
uu c!i.nstico. 1\I i hábil cologa, eut.6not>s, me habl6 d~ los 
buenos result.~dos que hnbia vit<tto de la npJicacion d e l 
teranocantci'Ío en casos seanejantee, y acorJámos, en con· 
seouenoin, la cxt.irpacioa1 rl~ l tlllUOl' por est.e nuevo IUÚ· 

todo opc1·at.ol'io. 
DIJs 6 t1·es di::J.s dcspuos procedimos tt l:1 operaciOIJ. 

Eitando preparado toJo para é~t.n, so llenó la t ercera 
p:1rte de) fl'nsco, se apt·ct.6 la tupa de caucho y se unió ni 
fu e lle de Ricnrdsou el 1nango do madera nnoado del . 
cauterio conveniente, y caleut:ÍJldoln rápidmnen\e en la 
lámpnrn, so cotncnz6 á impulsa r la co1Ti ~nt.e gaseOiSft- por · 
medio de presioues alt.er·uA.t.ivns sobre la pelotA tCJ·rninnl 
del fu e lle. J,:-L doctora G:ilvis hizo en seguiiln t::a ablA.­
cion d e l angioma por medio de cort.es pequellos,suce!'li­
sivo~, tocando de nuevo lns partos que desang1·nbnn, y 
en dos vasos de co.libro mediano qne dabnn sangre en 
chorro, bnst.ó el contacto con la cuchilla rojn para resta­
ñar la hemorragia . Unn v ez d cRprendido e l tnmo1·, que ­
dó una supe rf1 c it;t ovnladn0 colo1· de piz::tn·a, y lisn como 
F.i la secesion hubiese sido prnct.lcndn por un iost.ru­
rueoto co1·tnnt.e. La escru·n, más d elgnda qnc In qne for- ; 
ma el cauterio actn:ll, se desprendió al cabo ele nlgnnos 
flins, y cnaudo \'Í á la enferma, dos semanas d espues d e 
la opcracion, el labio aft!ctado tenia onsi el ta1nai'ío na­
tural; el trab::J.jo de cicatl'izacion marchaba rápidqrueute 
y apónas quedaba una supedicio ae un centímetro cua­
drado por cubrirse de piel; el labio !labia recuperado sú' 
posicion no_rmal, y la dcfonnidatl era mucho rllenor· de to· 
que presagiaba Ja pórdi~a de sust.aucia: la operacion 
tuvo, pues, el éxito deseado. _ 

En un segundo artículo me ocuparé de lns diversas 
operaciones ~n que conviene el uso del termocauterio, 
apuntando su modo de acciou, con suS ioc.onveuientes y 
ventajas. 

·nogotá, Febrero 1. 0 de IS79. · 
Pro RENGIFO. 
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E:t.. ?:ml".I'l'ONISMO . 
Lecclon clínica dictada e:J. el Hospital <le San Juan 

do Dios por el doctor A. Aparicio y recogida por 
el alumno Rogelio Oru:z.. 

l Couli n 11ncion.) 

E'l dolor y el rnotuoristno son, l o saben u stedes, 
los pritncros síntotnns snb)eti \~os con qnl..! so inicia \a 
peritonitis. El dolor es obtuso ó agudo segnn ~1 sitio 
d e la infiatnacion, es decir, segun que la r a1nificncion 
n en·iosn pcl'itoncal qne parte del pnnto inflntnndo 
¡•rovcnga de l üs nervios gangliona.res, 6 de los ncr­
,-ios sensitivos etuannUos de la n1cdula ó de sus pro­
longrunientos. Por tnnto, en los cnsos en qnc In 
pei'Ítonitis se haya si tundo en la. pcn·cion de los in­
t est inos gruesos, tales coo"lo el ciego y e l cólon ascen­
d e nte y el descendente 6 en el recto, e l dolor es mejor 
definido, con1o qnc aqní In inenracion viene de fuente 
1·nquidea; n1ientras que cuando la iofianuwion se lu­
cali?.a sobre ansas del intestino delgado, cnyo inílnjo 
nervioso lo reciben del plcjo solear, ran1ifieaeion del 
grnr! sitnp{ttico, la scnsacion de dolor os más bien do 
nnf!'nst ia ó un tnalcstnr indefinido. 

..... E l mcteot·isn1o, ó tnPjor dicho, e l infla tniento gn­
Eeoso de la. ansa intestinal afectada., h a sido explicado 
por lúagendie y Gerardin cotno cansado p or nnn 
exbalacion anorn1al de gases, ayudada, segnn Gnblor, 
por la relnj~"!.ci o n del intestino qno no pnodo oponer 
acth·n resistencia porque en la infinnutcion de los 
órganos mnsouln t·es la fibra contt·áctil es con fre ­
cuencia pa1·nliznda. 

A estn. inicial y localizada sintotnntología signe 
más 6 tnénos pt·onto la general ó lejana, qne es h1 
que constituyo el pedtonistno, y qnc, al decir del 
1nisn1o profesor GnblCI·, es bien con1plcja y difícil do 
inte rpretar. Sin etnbargo, signtnos a l auto1· en ln 
descripcion que ele ellas hace. 

siones por contacto entre e 1Ctnentos histológicos, ó si 
bastn para ello la s itnpntía de continuidad ó de conti­
...,.üidad de J . IInntet·. En el estado actual de los cono­
~i tnientos fisiológicos, las acciones reflejas que reetn ­
plaznn lns antignas sitnpatías nerviosas explic:nn 
perfectamente, segnn el profesor Gnbler, los fcnó­
n1enos del peritonismo, cotno vatnos á verlo. 

En el órdcn fisiológico, cotno ustedes saben, el 
tipo tn á.s conocido de las nociones reflejas es nqnel 
en qne nnn contraccion sucede á nna itnprcsion 
sensitivn. Aquí en el caso qne estudiamos, á la itn~ 
pt·csion 1nó t·bida qne constituye el pritner períod o 
de los accidentes, es decir, á nn fettórneno activo, sn­
cedc nna parálisis, y por CSf) todas lns complicaciones 
que sio-ncn á la lcsio n locnl son de carácter pasi ~o. con­
sisten fes en la su.spens ion ó entorpecitnicnto de l a 
nctividnd or...,.ánicn. Qno este hecho de fisiología pn­
tol6o-ica. sen g:1n1hien t·cflojo, es dccit·, la consccnenci:1 
de ~xcitacioncs n e rvif)sñs reflejadas po1· los centros, 
lo detnnest1·a M . ClnnJc Bernnrd pt·cscntnnJo ln 
paralizacion del cornzon, ó sen sn d etencÍt)ll e n el 
diástole, snccclicnUo {\ unn viva in·itncion Jo los UC\'~ 
vios sensitivos de la perife ri a cnt:\.nen. 

Estns detenciones ó par:\lisis, pro,·oc nrlns po1· n na 
excitacion intensa y sosten_ida, parecen ~~.igir, se.Run l o 
han d.etnostrado los experuneutos de Pfluger y .15rov:n 
Seqnnrd, la presencia de nn ganglio siinpñtico en e l 
trayecto do la con·iente r eflejada . Y esta condicion 
se cntnplo, coJno lo nsegnrn Gnbler. en ln. serie de 
hechos Eintotnáticos cuyo conjunto fonua y carac-
teriza nl poritonismo. . 

U na fnerte excitacion qne parte de la sn perfic1c 
perltonenl, dice Gnbler, se cotnnnicn por los filetes 
y cordones n erviosos si rnpáticos á los ganglios sctni­
"tunnrcs, á los torácicos y ann ñ. las tnasas gangliona­
res cnccffi.licns; do alh vuelve, reflejada. ya, en direc­
cion centdt'nga, sobre los órganos contráctiloa del 
canal alimenticio, de los aparatos de ln. rcspil'fLCion y 
circnlacion, y en esto cntnino y :intes de llegar á s n 
ténnino final tro¡) icza con las células ganglionnt·es d el 
tdsplánico, con os ganglios sitnadoa entt·c lns dos 
h ojas del tnescntedo, con los qnc ocnpnn el espesor d e 
ln. sustancia cat·ntu.la del curazun. Así so explica 
cómo nnn cxcitacion nctivn ec con\·ierte en pnrñli sia 
t..le los óra-anos á donde va á tcnninnr . 

Ahor~, s i ustedes se han penetrado de In snccsion 
do los h ech os y de In tnnnera con1o los fcnórnenos 
pasivos se cnn1plcH en e l 6t·dcn patológico qnc estn~ 
dian1os, clara y fáciltncntc co1nprenderán cótno lo s 
l esiones locales qne constituyen ln p e ritonitis son el 
pnnto de partitln, ó con1o al pt·incipio l es dccia, el 
pretexto para el UcsntTollo de In s intotuntolog:ía gc­
net·al y lejana qne constituye el peritonisn1o. 

En la porcion inflntnadn clel cilindro intestinal 
se pnralizau las n1atm·ias qne él contiene; los nnillos 
Jnuscnlares sitnndos intncdü\tatnentc cncitna se tnnc­
Yen nntiperistált icamente, y este tnov irni ento, comn­
nicado do unn tuanera snccsiva, llega al cstón1ngo y 
alli prodnce las regurgitaciones y por últitno el vó­
mito . Cotno se ve, este eitnple rctt·occso do las 
snstnncins qnc recorren el cnnnl digestivo es bas· 
tante pnra detenniuar el entorpe cin1iento do todn 
la fnncion de la digestion, y por consignientc capaz 
de contnover t o dn la econon1ín. Hcn1os, pues, llegado 
al principio , ó dire tn ás bien, ni pnnto de partida de 
donde, por di atintns direcciones ñ la vez y con unn 
cxtension súbita , los fenótnenos tnót·Uidos asaltan, 
por decirlo nsi, {t todas y á cada nna c..le lns g¡·ntHlcs 
funci ones cuyo ordenado conjunto dn por re;snltndo 
Jn vida. Vénse cntónccs, en arnontonndo tropel, ani­
quilarse las fnerzns, descender la ternperatnra, debi­
litarse la voz, y final!ncnte extiogntrse la vida. en 
medio de In asistolia, de In algidez y de lo cianosis 
progresivas. 

Buscando ln explicaclon fisi61o;;o-pntológica de esw 
tos hechos , qne son los que constituyen el})eritouistno 
propian1ente dicho, tt·átase de saber si estas tn¡·ba­
ciones de la circnlacion y de la hetnat6sis están inn1e­
dintamentc subordinadas á las de la digestion con las 
cuales aparecen, cotno acabo de decido, casi con­
temporlincnmente; 6 bien si ellas toman su punto 
de partida del sitio primitivamento inflamado y loco­
munican por la via l enta y poco segura de las trusmi-

La rclacion entre las lesiones qno afectan el peri ­
toneo, ó n1ejor dicho, entr o la pcritonltis y los fenó­
tnenos c.renernlcs que la siguen, ó sea el p critonisn1o, 
es la n1i~ma que ntódia entre la nccion y la reaccion : 
una lcsion peritonenl que solo produzca nna excitn­
ciou débil y no snfici c ntc pa1·a con1nover Hp;eran'lente 
el sistetna nervioso, no producirá sino fenotncnos nc· 
ti vos y litnitados 6. los ó r ganos abdotnina,es; si es 
fnerte estn excitacion, lns turbaciones qne ella dcter· 
mine, nunqne, limitadas todavía á la misma cavidad 
esplácnica, consistirán en fen6tnenos pasivos, es dccÍl·, 
en la parálisis muscnlar del intestino, y en las consc­
cnencias que de aquí surjan; y finalmente, s i ella es­
intensa, Jos ecos simpáticos lejanos qne despierta !le 
van la partí lisis á las vísceras torácicas, y las grandes 

Ce.'-
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:fnrrcioncs de ln circnlnc\.on, ·dc ·ln rcspirnciOn ,y ~de •ln 
cnlorificacion, son · nl prónto·-;~Olnprontotidns. t Como 

· nstedes ven, en el pritncro y • segundo g1·ñdos de · ~ntcn~ . 
·sidad .en la leSion ó ex,c itacion. iinicinl, los fen61ncnos 
Consecnti vos no nlcnnznn ñ ~salir de la cavidad nbdo­
Jninnl, y allí tiene lngni· toda ln cscenf\ .n161·bidn. 

En todos estos casos Id cxcitacion trasmitidn 
pt>r los filetes y cor<lon<:s · n'erv}bsos:. s'impáticC!S,_ ~~ .o 
llega á los centros ncr\;lbsóS d~ In vtéln de relncton, 
p01·qnc en sn trayecto la détienan· l ó~ ' g-ahglios deJ o 
sistetnn nervioso trisphlchi~'á. Pctó 1sn podcr ·dcstrnc­
tor, auné¡ no tardln'lnente, sietnpt:~ ' t:;o dejn sentir · en 
aquellos centros por el interrnt'ídio do' lns nltcrriciónes 
do In e:angre y de In nntriciOtj·, cOr·.seCncncinJeS·' ft: los · 
trastornos de la. qircnlnclon, ' do la rcspirnC:ion y de 
las glánCiu las hcmntopoiéticas. SilR entbntgo, es nn 
hecho tntnbicn cCtnl.prohnfl(l y npnntnUo por Gnblcr 
el pritnero, qnc estn excltncion pcritou'cnl püedc, 
Annqne cxcepcionnlrnonte, fr·nnqnént· · los lí\nitcs del 
sistema gangli onnr, ·llegnr de h echo t\ .ln tnednl a raquí­
dea y determinar accidentes tctán'icos. Así se explicn· 
la rnnerte por e l tétanos ocn'n·icln en nlgnnnS tnnjcrcs 
á quienes se ha practicado ln O""Vnriototninl no obs­
tante que los resnltados intncdintoS de la opcrncion 
h acian concebit: · fnndñdaa esperanzas de bnen óxito. 

La diversidad de centros {t. donde vnn .. á terminnr 
las contnociones nervio~ns del peritonistno, pn.rece 
impli car ln mnltiplicidnd de sus puntos do partida, y 
por esto cree Gnblcr que, cnnndo In irnpresion lJcgn 
hasta la. medula espín ni, In cxcitncion qne la detenni­
nn. ha tenido lngnr sohre nn nervio sensitiv-o, tnién~ 
tras qne, cnando elln se detiene en un ~~nnglio sinlp{1.­
tico, f1a partido de la extt·emidad de un rllcte nervioso 
vegetativo. 

Pueden ustedes nhorn dnrse cuonta ya de c6mo y 
por~~né las lesiones locales del peritoneo despiertan 
los tcn6menos generales del peritonismo, y puesto 
que hoy podemos creer que es en la iuervacion del 
peritoneo en_ donde reside su snceptibilidnd.tnórbidn, 
lógico es buscar nllí In razon do los aparentes desa­
cuerdos que entre sns lesiones nnntotuo-pntológicns 
y l og eíntomns snbjeti,~os hn venido euseñando ln eH~ 
nica. La itnpo rtnnciá qne fisio1ógicnmcnto tiene ln 
:incrvaci_on propin de cl-ldn órgailo sobre todos sus fe­
nómenos nutritivos, es bien conocida por todos; y si 
b~en es verdad que su entorpccitnit;nto se hace sentir 
en todos los dentns netos que constituyen In Yidn pr·o­
pin del 6rgano y nnn e n la de todas las demns, tnm­
bien parece dedncil:se de lo nntoriorrncnte dicho qne 
el peritoneo ofreceR esto r especto nnn s npcrioridnd, 
bien terrible por cierto, puesto qne sn incrvacion 
domina el vasto cnmpo de· 1n cavidad abdominal 
sernbrada de gnnglios y de filetes n er,·iosos y sitn~ 
páticos, á los qne bien podemos llnmar conductores 
del peligro. Hé nqni cótno el peritoneo, sin ser nnn 
~~íscera que en el ó 1·d en ·fisiológico representa pnpel 
alg.1mo Íll)portante, llevn su snscoptibilidnd patol6gicn 
hasta hacer de sus enfermedades 6 nlteraciones unn 
de las más graves amennzns para In vida. 

Otras varins consideraciones se ocurren nl meditar 
con detencion todos estos pnntos; ·; pero no quiero 
fatigar mB;sla n:tencion do ustedes,. y solo d!'seo qn!' 
la exposicwn que les he hecho les Sll'ya de base pnra 
la continuacion de esta ciase de est'ndios, .sobre los 
cuales so funda el trntnmientp rncionnl dc1 peritonis­
mo, como lo ver6mos en alguna de las pr6x1mnti lec-
ciones. · · 

CIENCIAS NATURALES-
PLANTAS UStJALi!;S DE ~OLoMBIA. 

CEDRO N'. 

,C~n esto .notnbrc ~n1gnr se conoc4? unn de las 
plnn~.ás 111ás impot·tnntos del órdcn de fas SrMARRtr­
rlEas, qn·e ya hn. dado ·otra especie in1po1·tantísitnn {t ~ 
la Ternp6nticn; tal es la Sinivxrn<'>a qtficina~is. 

El g6nero •Sinuzba y SI! especie Oed•·on, nlgo más 
itnportnnto que In nntcrior·, tiene los cnrnctóres botáw 
nicos s ignientes: 

SIMA.BA ÓE:DRON. FLORES hormnpl'lwcliti CA· 
LTX pn.rvns, prof!1nde 4-5-pnrtitn s, persisteus. P .ETALA 
4-5, bnsi stipitis ovnri ifcri circnrnpositn, bnsilnta, · 
cnlyce rnnltoties longiora, pntentissilna, rec¡nnlia, dc­
c i<.htn. STAMlNA decetn, ibiqnc inserta, coroll~\ bre'V'io~ 
ra, nni serintn, libera; qninqne (pet>llis.apposita) reli·. 
qnis brevigrn. FII.Al\n·:NTA hasi lnta et vi llosa, ntrinquc 
dente obtnso instrqctn.. AN'l'IIII:RAl!: snbrotnndoo,.. bnsi 
profundo bifiche, bilocnlnres, longitndinnliter intCI"llf! 
clehisccntes. Ü\.ARIUM 3-5-coccnrn, sntntnre colnrnc­
llro ceutrnJi' insidcns, \""Íx irunersnnt; cnccn nniloculn~ 
rin, oVnlntn I. nngnlo interno cocci affiRnrn, _ pendn­
lnn1. STYLUS l. STtGl\IA:o_bsoletc ~3-5-lobnm. FnucTUS . 
pseudo-mnttiplex: coccn 1-5, receptacnlu parvo COI!­

· vexo insidentin, libera, corincea, cornpressn, u~~a~tt~· 
larin, rrtonospcrmn.. · 

FnuTxcr~ ant nrbores g labcrrima. FoLIA alterna, 
g__ertninata, tcnnnta vol pinnntn; folio lis integerrimis. 
..t'{.uACIIIS et petiolns nptern. P.e:nuNOULI nxillnres pnu­
ciflori vcl rncctni tcrn~inales; floribns pedicellatis, 
fnscicnlnto-congestis, albidis ; pediccllis basi rcni-, 
brncteatis. · 

Del cuello de nnn rn¡z vertical qnc se sumerge 
profundamente en la tierrn, se levanta nn tallo que 
nlcanzn, por t6rtnino n1odib, ñ la nltnrn de doce metros 
y qno vn decreciendo en espesor :1 tnedidn que so 
dcsnrrolln, siendo sn diátnctro inferior como de diez¡ 
pnlgadns, y presentnndo nnn s nperfic io lisa,. si no es 
yn hácia lo pnrte superior, dondo se ven cerca, y de­
bn.io de lns hojas existentes, lns sei'lalesde lns que hnn 
caído. Lns uojns cuyo t·áqnis y peciolo son ápteros, ' 
cnreccn de estíp nlns, son alternns, pinadas y sin im­
par, y están compnest:>s de foliolos ovales lanceoln- · 
dos, cnsi opuestos. . · 
. En In parte snperiot· do In planta so 'l"en lns flores 
en racimos, siendo todas pedicelndns, y hnllándose 
debajo de cada unn de ellns nna bráctea semejante á 
una csc~unn . 

Los cnrnctéres de lns flores Son los siguientes: flo~ 
res hermafroditas de Cáliz peqncno, persistente, con 
cinco divisiones ngndas; cinco póta los nuís larO"os 
qne el cáliz, pnbcscentes, cnedizm~, y adheridos fila 
hnse del disco 6 colnmnilln gne sostiene los ovnrios; 
diez cstatnbres libres, nuisertndos, mas pcqnenos que 
Jos pétalos, á los cnales están -opuestos cinco, qne son 
1nás grnndes q ne los restan tes, é insertos sn perior.: 
mente en el mismo punt.o qne Jos pétalos; se hallan 
acotnpnnndos de nn nútnero igun.l de escamas pilosas! 
casi de su misma u1agnitnd, ·sobrc cuyo dorso pareCe 
que están aplicados los filamentos de forma de lezn~> 
y nn poco ensanchados en la base. Los bordl's .dé las 
escamas se juntan, formando nn tubo, .lo que á pri­
mera vista pudiera inducir á tomnr esta ' plnnt.a por. 
nnn . me~~ácea. · 

.t 
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Las anteras de los filatnentos son pendientes! ova­
les, Lilocularcs, con base bífida, lougitudinnl é into­
rionncutc dehisccntcs. 

El ov·ario es quinqncloUnlndo, ligcnuncntc snnlCI'­
gido en la extrc1nidad del disco ó collllnnilla central. 
Las celdi ll as nnilocularcs, con un solo óvulo pen­
diente del ángulo interno de la celdilla. 

El estilo es de In. longitnd de los cstan1bres, tiene 
cuatro 6 cinco estrías en su bn.:::;c, y estú tcrnlinado por 
un estign1a. 

El fruto qne parece nniltiplo, se cotnponc de tres, 
cHat1·o ó cinco cápsulas ovoideas, cori:í.ccns., colupl'i­
Ulidas húcia abajo, en donde cstcí.n unidas , y separa­
das hácia. arriba, con una sola celdilla que contiene 
una sen1illa con radícula snpet·iot·, enyos cotiledones 
est~í.n n1uy desarrollados, y se h.aJlan envueltos en sn 
propio tegnnteuto. Las drupas se adhiet·cn á. un dis­
c o peq'..Icño, carnoso y de fornht convexa. 

PROPIEDA.DES :UEDICI~A.LES DE L..\. SI)!..i.B~ CEDRON. 

Los cotiled0ncs (alrncnch·ns) do este fruto tienen 
uu sabot· atnar~o tnny pronnuciado, y scgnn los e:3-
pcduH:ntos h ecllos en París por el doctor Rüycr, sn 
polvo tiene propiedatles febrífng<1S in con testnbles; 
ese poi \ ro se adn1iuistrn. desde cincuenta ccntígrarnos ú 
uu gTarno en una cncharadn de tuiel dcspnn1ada, 
en dos ton1as; en tnayor dósis produce bastantes co­
natos de vótnito, y en el epigas trio un tnalcstar pnrti­
cnlar, pero pasajero; pront uev;} tatnbicn una ligera 
dian·ea, qne se desvanece por sí udsrna, distuiunycu­
do solatnente la dósis del nJcdicaulento. 

Ln cantidad de poh•o de la almendra de cedron 
necesaria para curar nna inten11itcntc, ,·aria segun 
o\ tien1po tnás ó n1cnos ]argo que dura la cnfenuedad, 
el grado n1a_ror ó ntcnor del iufarto del bazo y tnnl­
bien segun el car¡Í.cter patognotuónico do los ataques. 
En ciertos casos de n1cdinna gravedad, 1a cnracion 
dnró quince días y so gastaron treinta gt·an1os de 
poh·o para tenninarla. El scf'io1· Lü\\·y ha. saca­
do de esa se1nilla una sustancia particular qnc 
llnn1ó cedrina y qnc considera cotno sn principio 
activo ó n1cdicinnl. La corteza. de este ~í.rbol y sin 
duda la de las d01nns especies, del u1isn1o g6ncro 
qne se hallan en nuestro pnís, se conside1·an tninUieu 
como fcbdfngas: se prcpnrnní., pncs, con ciento veinte 
gratHOS de in corteza concnazadn , y kilógra1no .Y tne­
djo de agua, una dccoccion, y despucs de endnlznda 
cotno coi-responde, se adn1inistrará por copitas en el 
térn1ino de la apirexia. 

El tifus icteroides 6 fiebre amarilla ha sido cvm­
bntido por algunos 1nédicos españoles, quienes ase­
guran haber obtenido una r eacciou sorprendente. 

El Dim·iode .J.lEedicinctdeNneva York (setiembre 
de 1854:) contiene un nrtícnlo muy interesante, del 
doctor S. S . Pnrple, sob•·e la s propiedades medicina· 
les del cedron _y sobre s u eu1plco con1o sustitnto de 
ht quina. Las s iguientes son la s conclnsioucs de este 
profesor: que estn. sustancia posee propiedades 
antiperiódicas decididas, y por eso es aplicable al 
tratan1icnto de las enfcnnedades periódicas: no pro· 
duce con1o la quina los fenÓJnenos encefálicos ó nen­
ropáticos cansados por exceso en las dósis; que pue­
de determinar en grandes d6sis, y repetidas con fre­
cuencia, dolores intestinales y diarrea; pero estos 
accidentes ceden fáciltncnte con n1odican1.cntos apro­
piados; que, como remedio de la fiebre intermitente, 

posee propiedades bajo tnuchos respectos iguales á la 
qniuinn , _y éll los rnás de lo.s C<lsos es igualtncnte 
ndaptnblc á la cnrncion de esta cnfcrn1edad; que 
posee propiedades t6nicas zunrcadas y tncrcce por 
tanto un lugnr proznincnto en esta clasificacion de 
la 01atoria tnédica; que en la di:3cntcria crónica, la. 
dian·ea, la dispepsia y en toda infla1naeion cr6nica 
Uel estótnago é intestinos, ncon1panada de tnalas di ­
gestiones, s u u so serci s i01np re benéfico. 

Es bien sabido, hace tnuchos ailos, que en nues­
t1·o país se preconiza la. se1nilla del cedt•on pat·a coin­
batir vicluriosatncnte el enveuenatni cnto causado por 
los repti los venenosos. Se out plean diariatnentc en 
Paruúná esas setn illas contra las tuordedur as de las 
culeb1·ns; se adndnistt·a uno ó dos gran1os en polvv 
echados en una copita de flgjl<ll'dientc; dcsaor.rracla 
l a hcriUa, sea con la ventosa, sea por tnedio -ae l a 
sncdon, se aplica sob r e ella una. dósis de raspadura, 
que se Inoja. con agna¡·dicntc de caria y se sn,ieta 
con unn. venda; se c1ejn descansar al enfermo, y rarn 
YCZ se necesitará. repetir la curncíon. · 

Fn.l:Nctsco B.a YO~. 

JUICIO C:?..ITIC:O 
del profesor Chcrrcul sobre la qninología del Sr. J . 'rriana, 
botánico de la comision corogrúlica de los Estados Uuitlos de 

Co lombia. 
(CvuLinuucion.) 

l. 
Colombia cuenta solo dos especies de cinclLona em­

pleadas hoy en medicina. 
1.• Lct cincltona lancifolict (quina nma1·illa naranjada. 

de lllútis). 
2 .• La cinchona Pitayensis. 
La primera c1·eco en una g1·au d e cxtension del ramal 

01·icutal de la cordillera, y la segunda en el ratual central, 
pc1·o au una cxteusiou mimos considcrabie. 

II. 
Los pa.i:Scs del Ecuador cnentan sois cspecic:3. 
l. • La cinchona o.tJicinalis. 
2.a. La cincltona crispa. 
3. a. La cincho na chuhua¡•gt"te1·a. 
-1-. " Lct cinchona tnacrocalix. 
Estas cuatr·o especies se encuent1·an en la cima de i:J 

cordillera, en los distritos de Lojn, Ul'itusioga y Cuco­
ca_; sus co ~·tcza::; ::;on vendiJas cou e l nombre de quiua 
gns do I~oJn. 

5 ... La cinchona /d,·sutu. 
Su corteza es de buena calidad, pe1·o es tan d eJo-atla 

que ya hoy casi uo se lo explota. .:::> 

G.a La cinchona srtccirrub1'a. 
E:.sta espedc produce una de la s cortezns más solici~ 

tadas :i causa de su ener·&rfa, y su vegetacion presenta 
este hecho noLnUlc, qnc es la especie de ciuchoua que vi\'6 
en una r¿gion m:Í5 caliente y á. menor altura con rcs­
pc.:!cto á las otras especies febdfugas de cinc/tona. . 

III. 
El Per(t cuenta cuatro especies ; 
1.• La cinchona peruana. 
2.• Lct cinchona nítida (quina gris). 
Estas dos especies prod ncen las cortezas más solici­

tadas del Perf1. 
3.• La cinc/zona n-zicrantha .. 
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Est.h Rutn inistrn la quirla dél · HtiantWo. 
4. La cincll.ona esc1'obicu.lata. 
La corteza, ántes csti1nada, no es apetecida . . -

IV: 

Bolivia no cuenta sino una. 
L a cinc/tona calisaya. . . 
Esta e specie es una do las más (tjbdfugns y tnn1bien 

uua de las n1á.s estimadas en el comercio-: ofrece algunas 
variedades de ménos estimac.ion . 

'.rcrruinareJDOS ORte artículo expOniendo los lnOtÍVOS 
qu_e hnn determinado al séñor · Trinna para sepnrar la 
c inchona de las especies que varios botánicos ha.binn en 
~na reunido, aun cuando ·no tuviesen In t>ropicdad fubl'f­
fuga, o la poseyesen en dóbil grado. El sofio•· Triana 
reune estas especies con el nombi·e g enél'ico de casca?·i­
lla, y las distiógue de 1~ cinc/¡,on.a en que la cápsula qne 
encierra ol grano se abre en estas últimns de In base á. la 
cima, mientras que on la caSca·rilla se nbre únicamente 
por l!l cin1a. 

El sefior Tl"iana cuent:l veintiuna especies de casca­
rilla, de las cuales muchas crecen en ol snelo do Oo-
lotubia . ·· ·· · - · · - -
l. Casc~rilla magnifolin. ll. Cascarilla bullata. 
2. st.enoc:lrpa. 12. p1·istnatosty1is . 
3. ncut.ifolia. 13. Dlo1·itziann. 
4. schornburgkü. 1 4c . gnudicbandiana. 
5. latubertiana . 15. calycina. 
6. l"Íveronna. 16. · undata. 
7 . sinforosiann. 17. hexandra. 
8. heterophylla. 1 8. rot·aim ro 
9\ macrocarpa. 19. pavonü. 
1 O. crassifolia. 20. carua. 

21. Ca_scarilla vert.icillata. 

¿ IIcinos hecho cOnocer _á nuestros l ectores todo lo 
qua la '"'obra contiene ·de interes'ante.? ¿ I-Iernos podido 
dar :i creer que la liistoria de laS ' cinchonas está ncaba­
t.la? N o ha s ido e6te e l pensamiento del sefio¡· Trian a ni 
e l nuestro: indicar estos motivos ea serv ir á la ciencia, 
i la ve1·dadera ciencia, 'sefialando la'B dificultades que es 
neces ndo superar ántes de llegar ú. conclut~iones J>ositi­
vas_. Importa tanto n1ús poner en evide ncia estas dificul­
tades, cuanto que se las encuentra en Ciencias que pasan 
pan1 muchas personas como de lns mús fáciles, tal ea la 
rle describir plantas y animales bajo el punto de vjsta de 
eu clasificncion. , 

Aból':l, si existo un cjemplo'palpa'Ule d e estas d,ificul­
tadcs para. el botánico, n~s lo ofl·ece. incontestable la his­
toria de que han sido objeto las cinc/tonas. Con tal ·moti­
vo, en este nrtícnlo hcn1oa desaiTOllndo las' c lasificaciones 
que de estas plantas han hecho l\Iútis ·y Tdaua, y las 
especies del género cascarilla las hemos euumet·ado sin 
pcr·mitiro~s ninguna observaciou. · "" 

E. CHEVREUL. 

INFLUENCIA de la luz sobre el desarrollo de los 
animales. 

Los fisiologistas habían estudiado ya,Ja influencia 
ae los diversos colores sobre la vegetacion; pero l a 
accion de la luz, y sobre. todo de la 1uz diversamente 
coloreada, sobre los animales, no babia sido snficion­
temente estudiad~ basta hoy •. 

Pnrece que M. Becland fu(; guíen primero se 
ocupó de esta cuestion; ColocÓ huevo~ do mosca 

(musca ca•·•w•·ia) debajo de cristales de coJo¡·, y notó 
que aquéllos se desarrollaban de un modo muy desi­
g na]: los más precoces correspondían al rayo 'Viola­
do, y los .más ta1·dios al rayo verde. 

M. Boucbard demostró postedormente qne la 
Íf!solacion es debida á In accion de los rayos qzul_:_ 
violado del espectro. 111:. P .' Bert pnso de manifies­
to el heeho de qno las larvas del oxolott, desarrolladas 
bajo cristales qne interceptaban estos mismos rayos-, 
pern1anecian pálidas y sin pigmento ; y detnÓstr6 .. 
qne á esta misma rcgion del 'espectro se debe la 
accion, tan estudiada por 61, de la luz sobre los c­
púscnlos coloreados de In piel del cnmaleou. ·~ 

Un sabio su izo, M. Ynng, ha publicado rocicr{~­
mente el resultado de Jos oxperimentos qne hn prful, 
ticado en los últirnos tres anos, sobre huevos do rana 
de sardina y de limnea de los estanques. Estos oxpe: 
rimen tos lo hnn dado los siguientes resultados: 

1.0 Los diversos rayos del espectro tienen una 
accion muy dife1·ente sobre e l desarrollo de los ani­
tnales mencionados ; 

2. 0 La luz violada activa notablemente el desa­
rrollo: le signen en actividad In luz azul, la amarilla 
y la b laqca ; 

a.o L~s luces roja y verde parecen tan nocivne, en 
este sent1do, que nunca so ha podido obtener el dos­
arrollo do los huevos on estos colores · 

4. 0 La oscuridad no estorba el de;arrollo pero lo 
retarda; ' 

5.0 So pueden colocar los colores del espectro 
por lo que hace á .su infl.nencia sobre el desarrollo' 
en la serie ~escendente que sigue : · ' 

VIolado, Azul, Amarillo, 
Blanco, . Oscuro, Rojo, Verde. 

6.• Los renacuaJos del mismo tama!'io y someti­
dos nntcriorn1ente á idénticas condicio~es físicas, 
tn\leren, cuando se les sotnete á la inanicion mucho 
más pronto en los rnyos violado y' · aznl qu~ en Jos 
oh:os: _con servan con n1ayor rapidez su reserva ali­
tnenticla. 

De todos ~stos cxporiincntos se d educe que erl 
to~os los conflictos entre la luz solnr y la piel dE\ los 
ant~ales, los .rayos más refrangibles son los út_Iico~-­
achvos; á la m versa de lo qno sucede con los vege­
tales, on los cuales ol papel dominante le corresponde 
á los rayos ménos ~·efrangibles. 

(La Nature). 

OORRESPOJ:\TDENOIA ADMINISTRATIVA. 
Señor doctor 1\IANUEL R. PAREJA.- Cá·rnten.-Con 

su c::u·ta de 8 de Enero recibi el valor de cunt1·o euscri­
ciones ú la 4. • séric. 

Señor doctor MrGuE-L ÜA"ICEDo. -Pasto.-El sefior 
Qnijano W. me entregó cuatro fu e t·tes, valor de la sus­
cl'icion do usted ú. lns séries 4.• y 5 .• 

Señor doctor R .Al\tON NAVARRO.- Vélez.-Rccibí su 
carta y el valor de la suscriciou de usted. á. la 4 . a. série. 

Sefiores doctores A POLÓNIDES LóPEZ y SALUBTIO 
CALDERON.-N6vzta.-Recib( la carta de ustedes y lo~ 
4 fuertes valor de las sascl'ioiones á. Ia :4 . ~ Aél'ie . . 

Señor doctor FRANCISCO GoNzÁr .. Ez CónoonA.-Oo­
rozal.-Coo la carta de usted recibí el valor de s11 sus­
crioion 6. la 4.• y ó.G. eél"ies. 

El Ajeo te general da las g1·aoias :i los seiio1·cs ajen tes 
y suscritores que han atendido al arreglo de sus cuen. 
tas, y aguarda que los que aun no lo han hecho so eit:vau 
verificarlo. . . 
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