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EDITORIAL

Kquivalencia de
diplomas
faculiativos sud americanos.

Antes de que el Pera se adhiriera
al Convenio Internacional de Mon-
tevideo, referente al libre ejercicio
de las profesiones liberales, exis-
tian pactos idénticos con las Repa-
blicas vecinas de Bolivia yel-flcias
dor. Posteriormente se ‘eanjearon
las ratificaciones de un convénio
semejante con la Repblica de Co-
lombia. Asi, pues, los titulos otor-
gados, por ejemplo, por la Facul-
tad de Medicina de Lima habilitan
para el ejercicio de la profesién en
las Republicas de Colombia, Eecua-
dor, Bolivia, Paraguay, Argentina
y Uruguay;y, vice versa.

Mas que ventajas para el Pera,
s6lo se ha querido dar una prueba
de liberalidad y americanismo,que
contraste con las restricciones que,
diaadia,se imponen en las naciones
de Europa, para los médicos ex—
tranjeros, en algunas de las cuales
sehallegado hasta exijirla nacio-
nalizacion para poder ejercer la
profesion médica.

Las naciones Americanas po-
dian perfectamente restringir el
valor legal de los titulos otorgados
en Buropa. La plétora profesional
del viejo continente es una amena-
za para el porvenir de los estudian-
tes de estos paises. Sin embargo,
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como la competencia debe ser pre-
ferida, repugnarian todas las me-
didas restrictivas, y debe facilitar-
se larevalidacion, rodeandola de
garantias de seriedad.

Pero, esta revalidacion de titulos
extranjeros no debe ser tan com-
pleta, hasta el panto de que se ex-
tienda y comprenda en los benefi-
cios del ya citado convenio inter-
nacional.

Asilo ha resuelto el Gobierno
de la Republica Argentina, quein-
terpretando el verdadero. espiritu
del tratado, con fecha 27 de julio
delafio proximo pasado ha dicta-
do la siguiente resolucién,que tras-
eribimos por su importancia:

“Visto lo manifestado por el se-
fior Rector de la Universidad de
Buenos Aires en el informe de 9
de abril altimo, con motivo de la
consulta hecha por el Departamen-
to Nacional de Higiene,sobre la in-
terpretacion que debe darse al art.
1.° del Tratado Internacional cele-
brado con las Reptiblicas del Bra-
sil, Oriental del Uruguay, Para-
guay, Bolivia y Perti, referente 4
titulos universitarios extranjeros;
y,teniendo en cuenta lo dictamina-
do al respecto por el sefior Procura-
dor General de la Nacion;se de-
clara: que el articulo 1.° del conve-
nio de fecha 4 de febrero de 1889,
celebrado por el Congreso Sud-
Americano de derecho internacio-
nal privado, para el ejercicio de
profesiones liberales, se refiere a
los titulos 6 diplomas expedidos
por las autoridades competentes, &
los nacionales 6 extranjeros que
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hayan cursado sus estudios en al-
gunas de los Facultades de los Esta
dos signatarios. Comuniquese al
Departamento Nacionalde Higiene
para su _conocimiento y efectosy
dése al Registronacional. — URIBU-
RU.—Anlonio Bermejo.”

Posteriormente, con fecha 30 de
setiembre del mismo afio, dicho
Gobierno dicté un decreto Re-
glamentario. disponiendo la forma
en que ha de acreditarse la auten-
ticidad del diploma respectivo y la
identidad de la persona que lo pre-
sente, publicado en el “"Boletin Ofi-
cial” de 1.° de Octubre del ya cita-
do afio de 1895. Para los titulos de
médicos, farmacéuticos, ete., es el
Consejo Universitario el llamado &
calificar el titulo 6 diploma. abo-
nando de 600 & 300 pesos de dere-
chos. :

Bien justas y convenientes son
las disposiciones citadas, para evi-
tar abusos que traian por conse-
cuencia beneficiar a los posecdores
de titulos Europeos 6 Norteameri-
canos, que habian aprovechado de
la facil revalidacion de algunas es-
cuelas médicas Sud americanas.

Sin duda alguna, mirando el Tra-
tado bajo el punto de vista practi-
co. en cambio de un beneficio gue
s6lo se extiende &4 unos cuantos,po-
quisimos, hemos abiertn las puer-
tas & una poco equitativa compe-
tencia profesional. Hay desigual-
dad en el balance.

Sin embargo, se debe reconocer”

la conveniencia si no la utilidad
del Convenio, siendo de desearse
que venga pronto la adhesion de
Chile y el Brasil.

Conviene, pues, no solo que el
Pert fije perfectamente el alcance
del convenio internacional sobre
profesiones liberales, sino que re-
glamente debidamente su cumpli-
miento. No es posible que los po-
seedores de diplomas médicos de
las Universidades extranjeras, es-
tén colocados en mejores condicio-
nes que los nacionales. que contri-
buyen con el abono de los derechos
respectivos al sostenimiento y fo-
mento del cuerpo docente.

Dr. MANUEL A. MURN1Z.
Lniversidad Maci

SECCION OFICIAL

SOCIEDAD MEDICA UNION
Fernandina

Sesion solemne de aniversario celebrada
el 13 de Agosto de 1806.

Presidencia del Dr. Alfredo I. Leon.

Siendo las 9. 45 p. m. se declaro

| abierta la sesion con asistencia de
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gran numero de socios y de repre-
sentantes de diversas asociaciones
cientificas, tales como: la Acade-
Nacional de Medicina. So-

mia
ciedad “Amantes de la Cien-
cia”, Sociedad Geografica de-

Lima, Ateneo de Lima, etc., ha-
Handose también presentes distin-
guidos miembros del cuerpo médi-
co nacional, del foroy de la prensa.

Leida por el sefior Secretario el
acta de igual fecha del ano ante-
rior ¢ instalada lanueva Junta que
debe dirigirlos trabajos del proxi-
mo ano social, el seiior Presidente
dio lectura alamemoria delos actos
realizados durante el periodo que se
conmemora € invito después & que
ocuparan la tribuna & los socios de-
signados, sefiores: Dr. Ignacio La-
Puente, Br.Romulo Eyzaguirre, Br.
Guillermo Olano,quienes se diserta-
ron correctamente sobre temas in-
titulados respectivamente. La in-
munidad morosa, Datos biogrdficos
de W. C. Rontgen y su descubri-
miento de los rayos X y Nuli-
dad de los matrimonios in extre-
ms. (1)

Concluido lo cual, el sefior Presi-
dente agradecio la asistencia de las
corporaciones y particulares pre-
sentes, felicitando a los oradores
por sus brillantes disertaciones, y
levantando enseguida la sesion.

Eran las 11 p. m.
) Damos 4 continuacion la Memo-
ria del Presidente de la Sociedad:

_ (1)--Empezamos & publicar estos trabajos
a medida que los hemos obtenido, en la Sec-
cion Trabajos nacionales.

1 Mari
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MEMORIA ANUAL

PRESENTADA A LA SOCIEDAD M{IDI-
<A UNION FERNANDINA PORSU PRE-
SIDENTE DOCTOR ALFREDO Y. LEON.

Sefiores:

Hace hoy un afio que en circuns-
tancias bien dificiles para esta ins-
titucion.tuvisteis la bondad de hon-
rarme, eligiéndome Presidente de
ella, para el periodo social que ter-
mina en estos momentos. Conoce-
dor de mi deficiencia, hubiérame
escusado de aceptar tan distinguido
puesto, sino hubiese conceptuado
como deber ineludible de amor a
la patria y a la ciencia, el acu-
dir presuroso a prestar mi modesto
concurso en la magna obra que se
iniciaba, de reorganizar esta cor-
poracion después de algunos anos
que podemos llamar de decadencia.

No era yo por cierto el mas apto
para continuar tan dificil farea. y
asi tuve cuidado de manifestaros
oportunamente; pero, 0s-ofrecial
mismo tiempo lo Gnico de que po-
dia disponerpor estar al alcance de
mi voluntad,y era, la resolucion fir-
me y constante de no omitir esfuer-
zo alguno para conseguir el fin de-
seado,y en este sentido,creo que he
correspondido en algo, 55, & mi
ofrecimiento de entonces; mas si
me equivocara en esta apreciacion,
espero que me hareis justicia colo-
cando las cosas en su verdadero lu-
gar.

Hecha la anterior digrescion, que
me dispensareis, y en cumplimien-
to de un precepto de nuestro regla-
mento, paso a daros cuenta de la
marcha de esta Sociedad en el afio
que Ia he presidido, tratando para
mayor claridad por separado cada
uno de los puntos de que debo ocu-
parme.

Sesiones. De Junta Directiva se
han realizado 11, en las cuales se
han resuelto asuntos internos de
la Sociedad. De Junta general
han llegado & realizarse 13, entre
ordinarias y extraordinarias, reem-
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plazandose con éstas una o dos de
las ordinarias que dejarcn de te-
ner lugar, con motivo del cambio
de local y otras circunstancias.

En las sesiones ordinarias, como
prescribe el Reglamento,nos hemos
ocupado de preferencia de asuntos
cientificos, y en las extraordinarias
de las cuestiones relativas a la ad-
quisicion del local y & los arreglos
hechos con La CroN1cA MEDICA de
que me ocuparé después.

Trabajos. Se han leido durante
el ano 13 tesis en el orden siguien-
te: Bl petroleo vy sus aplicaciones
médicas vy farmacéuticas por el
Dr. Manuel D. Pagaza enla sesion
del 13 de agosto de 1895.-Un caso
de obstruccion wretral por J. G. Ca-
ceres en la del 6 de setiembre. Em-
pleo del aceite esencial de tremen-
tince en la influenza por el Dr. L.
Varas; Observaciones sobre varios
casos deenfermos del pdancreas por
el Dr. E. Bello y Necrologia de
Pastewr por el Dr. I. de La-Puente
en la sesion solemne del aniversario
de la muerte de Carrion el 5 de oc-
tubre.--Un caso de herida por arma
de furego con fractura del craneo
por el Dr. M. Gonzales Olaechea
en la sesion del 20 de diciembre --
Un caso de esclerosis combinada de
la médula por el Dr. M. C. Irujo
en la del 14 de febrero. Un caso
de embolia por el Dr. M. A. Velas-
quez en la del 6 de marzo. Un ca-
so de teratologia en los organos ge-
nitales por E. L. Garcia en la
del 17 de abril. Unr caso de
pardlisis generalizada de origen
histérico por el sefior P. S. Mimbe-
la en la del 1° de mayo. Un caso
de tuberculosis en las vias urina-
rias por el seiior F. Salazar y Alar-
co en la del 19 de junio. La En-
celio Clanescens (mata-bobo), estu-
dio botanico, terapéutico y farma-
cologico por el Dr. A. Alvarado, en
la del 10 de julio y,finalmente Cau-
sas de la mortalidad de la infan-
cia en Lima por el sefior C. Vivan-
co en la del 7 del presente mes.

Ademas de estos trabajos, el Dr.

A -
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L. I. de Mora di6 nna conferencia
sobre la fiebre tifoidea y sutvata-
miento

Campleme manifestar con la ma-
yor satisfaccion, que todos los tra-
bajos enumerados han sido de re—
conocida importancia,revelando en
sus autores estudio, contraccion
¥, sobre todo, un sentido clinico
digno de ser anotado. La Sociedad
apreciando debidamente el mérito
de estos estudios, ha solicitado pa-
ra la mayor parte de ellos su pu-
blicidad en las columnas de La
CrONICA MipicA lo que se ha
efectuado ya con casi todos.

Ingreso de socios. El ntimero
de estos ha aumentado considera-
blemente en el afio que termina,
durante el cual han sido presenta-
dos y aceptados 50 socios activos,
un socio honorario el sefior or-
don de Acosta (de Habana) 'y se
han reincorporado 3 socios -anti-
guos; de los primeros, hemos ' per-
dido cinco, dos por fallecimi¢nto
Y tres que e han separado volun:
tariamente: de los altimos; dos de-
jaron de verificar su reincorpora-
cion despues de haberla solicitado
ellos mismos, de manera que, " en
restmen, la institucion cuenta en
el dia con un aumento de 5+ socios
activos y uno henorario, los que
unidos & los existentes anterior-
mente forman cifra bastante ele-
vada por cierto.

Con respecto 4 la calidad del per-
sonal ingresado, es como todos vo-
sotros sabeis, delo mejor, sién-
dome muy grato manifestar que
son muy escasos los médicos 6 los
alumnos que no han correspondido
a nuestras insinuaciones, ingre-
sando al seno de esta sociedad con
decidida voluntad y entusiasmo.

Biblioteca. Esta importante de-
pendencia ha progresado muy po-
co durante el afio,lo cual se ha debi-
do, por una parte 4 que los nuevos
socios no han cumplido todavia con
la obligacion que les sefiala el re-
glamento de confribuir al fomen-
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na obra y, por otra parte, a que los
fondos han sido escasos para aten-
derla debidamente;no obstante,abri
gola esperanza de que en el curso
del afio venidero sea posible aumen-
tarla y mejorar sus condiciones,
llenando las necesidadas imperio-
sas que ella reclama.

En el dia existen en la Bibliote-
ca 1,605 volimenes empastados,
algunos bastante modernos, y un
namero considerable de folletos y
periodicos que seran encuaderna-
dos ala brevedad posible & medida
que lo permita el tesoro de la socie-
dad.Igualmente se hace indispensa-
ble aumentar el mobiliario de ella,
pues el que hay no es ya suficien-
te para las obras que debe conte-
ner.

Tesnreria. El estado rentistico
de 1o Scciedad es del todo halagiie-
fio, aumn cuando en caja no existe
ui salde-notable en efectivo, por
los fubrtes gastos demandados pa-
ra ifistalaciones en este local, pues
las erogaciones han sido cotizadas
conl bastante regularidad. Gracias
& estas entradas se ha amortizado
una deunda existente del afio ante-
rior deS/60: se ha arreglado este
salon de sesiones, poniéndole gaz:
se ha pintado el techo de la Biblio-
teca y la fachada de este local y
se han hecho otros gastos que
eran de urgente necesidad, que-
dando un saldo en caja para el pe-
riodo entrante.

El buen éxito alcanzado en este ra-
mo se debe indudablemente a la ac-
tividad y zelocon que el Dr. Alvara-
do ha desempeifiado este penoso
puesto desde que se hizo cargo de
él y la Sociedad ha cumplido un
deber de extricta justicia al reele-
girlo,reconociéndole su entera con-
fianza. Por mi parte, debo -hacer
constar que el Dr. Alvarado ha
cumplido con presentar todos los
balances mensuales de la caja, se-
mestrales y finalmente, el del afio,
los cuales sin excepcion han sido
aprobados por la comision econo-

o de ella con e} pheequig denalgy a1 iy da dunim desetiva.
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Secretaria. Ardua y pesada en
su desempeiio, sobre todo, en las
épocas de reorganizacion como la
que hemos atravezado, mucho se
ha hecho pero aun queda mucho
por hacer, pues la secretaria es la
llave de toda institucion y la que
mas influye en el mejor éxito al-
canzado y en la marcha regular y
prospera de todo cucrpo colegiado;
asi, pues, sin desconocer los traba-
jos verificados en este ramo por los
S S. Secretarios en el afio proxi-
mo pasado, los que agradezco debi-
damente, suplicoles para el afio ve-
nidero un poco mas de sacrificio de
su parte en bien del porvenir de la
Sociedad y en recompensa de la re-
eleccion con que han sido favoreci-
dos. )
Adqguisicion del local. Durante
largos anos nuestra institucion ha
venido luchando por adguiriv del
Supremo Gobierno la cesion de¢ un
local del Estado que asegurandosu
existencia, le permitiese tranguila
y con alguna holgura dedicase i lie-
nar los altos fines con que fué oréa-
da, pero,todos los esfuerzos hechos
en este sentido habian ligsta”aqui
fracasado,se habia llegado & perder
toda esperanza de obtenerlo, viendo-
se obligada la Sociedad a consu-
mir sus escasas rentas en abonar
un arriendo bastante elevado para
sus ingresos y que la imposibilita-
ba para atender a sus demas necesi-
dades no ménos urgentes, y lo que
es peor aun la ponian en el caso de
limitar sus trabajos é investigacio-
nes al restringido espacio de que
podia disponer. Asi nos encontraba-
mos, S 5., en el aiio social que co-
menzo en agosto de 1895, mas en
aquella época se establecia un nue-
vo gobierno, muchos colegas de
sociedad y de profesion y atun mu-
chos amigos nuestros ingresaban
enlas Camaras Legislativas y la
esperanza de conseguirlo que por
tanto tiempo habiamos solicitado
sin resultado, surgio rapidamente
y dandole una forma practica pro-
cedimos inmediatamente & nom-

brar una comision, compuesta por
los S S. Dr. Gonzalez Olaechea, Be-
lio y C. La Torre para que dieran los
pasos necesarios, comprometiéndo-
nos todos a solicitar el voto del ma-
yor ntumero posible de Represen-
tantes. La comision procedido en
el acto a llenar su cometido é im-
puestos entonces del asunto el H.
Dr. Barcoy el H. Be. La Torre,
ambos pertenecientes al seno de es-
ta Sociedad, se apresuraron expon-
taneamente 4 tomar a su cargo este
asunto. ofreciéndose a presentar un
proyecto de ley en el sentido desea-
do. Asi 1o hizo efectivamente el alti-
mo delos S S. indicados, tan pronto
como se le determino la finca que
se deseaba conseguir. El proyecto
serdespacho rapidamente en senti-
dofavorable en la H. C. de Diputa-
dos, pasando después  la de Sena-
dores—en donde hubiera sucedido
ofro tanto si laabundancia de labor
legisiativalo hubiese permitido. Fe-
lizhente, convocado el Congresoa
dasiones-extraordinarias, dirigimos
nuestrasolicitud 4 S. E. el Presi-
dente de'la Republica, quien nos
ofrecio pudir al Congreso extraor-
dinario seocupara y despachara fa-
vorablemente dicho proyectodeley,
recomendando la cesion del local
solicitado y creo, S5., que es nece-
sario rememorar, siendo motivo de
verdadero agradecimiento de nues-
tra parte para con el actual Jefe del
Estado, el hecho de que antes de las
.24 horas cumpliera su nfr(*cm‘ucu-
to, pidiendo a la Camara de Sena-
dores se ocupara de €él. Con la efi-
caz intervencion de S. E. se salvo
toda dificultad y, aprobado el pro-
yecto por ambas Céamaras, fué
promulgada la ley en el mes de
enero del presente afio y toma-
mos posesion de este local en febre-
ro tltimo, prévias las formalida-
des de estilo. Hé aqui, SS., resu-
mida en breve exposicion, la ma-
nera como hemos alcanzado des-
pués de tantos desvelos, lo que tan-
to necesitabamos, para nuestro fu-
l turo progreso y desarrollo. Honor,

Lnmiversidad Nacional Mayor de 5an Marcos
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SS., y nuestra mas efusiva grati-
tud para el Excmo. Presidente de
la Republica, para los Drs. Florez y
Barco y el Sr. B. La Torre, que son
los que mas han contribuido al éxi-
to obtenido.

Arreglos con La Cronica Médica.

En el ano de 1393, la Sociedad
cediendo a la instigacion de algu-
nos de sus miembros, que asegura-
ban asi beneficiarla, convino en in-
dependizar la administracion y re-
daccion de Lia CronNicA Mgbpica, su
organo oficial, entregandola & una
comision de su seno; pero, sin re-
nunciar por supuesto, como no po-
dia hacerlo nuneca,a su indiscutible
derecho de propiedad, y entendién-
dose ademas, que aquello 1o _haria
perder tampoco el caracter con que
hasta entonces habia visto la luz
puablica. Desgraciadamente, pronto
se cumplieron los temores; de los
que, con sobrada justicia, hicieron
a tal cesion la mas tenaz resistien-
cia, pues LA CrONICA, en-poder de
una comision cayas sesiones se fue-
ron alejando cada vez mas, conclu-
yOo muy luego por sersolo maneja-
da por el Director y el Administra-
dor, que poco & poco absorvieron
todas las facultades administrati-
vas, con prescindencia de todos los
demas redactores y, quitando asial
periodico su caracter de organo de
la Sociedad, separaron de ésta su lo-
cal de administracion y retuvieron
en su poder los canjes que contri-
buian eficazmente a fomentar y a
dar aliciente y vida & nuestra Bi-
blioteca, y finalmente, terminaron
por creerse duenos exclusivos de la
publicacion y por pretender dar a
la Comision de Redaccion el carac-
ter de una empresa mercantil. An-
te estas pretensiones tan temera-
rias como absurdas, la Sociedad
tuvo que ponerse en guardia y em-
prender una ruda campafa para
recuperar sus derechos arrebatados
y negados de la manera mas incalifi
cable. Lalucha fué ruda y lo hubie-
ra sido mucho Imﬁs, si Ilusl cambios
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operados en la direccion del perio-
dico no hubieran venido felizmen-
te a facilitar la terminacion del
enojoso asunto, debido a la buena
voluntad de los Dres. La Puente y
Matto. De acuerdo con dichos S S.,
se nombraron dos comisiones, una
por parte de la Sociedad y otra por
la de La CrONICA, con instruccio-
nes suficientes para discutir las ba-
ses de un arreglo definitivo entre
ambas partes. Las citadas comisio-
nes se reunieron para llenar su co-
metido, y lo consiguieron. no sin
vencer antes algunas dificultades
promovidas por el Administrador
del periodico Sr. Congrains. cele-
brando ad referendum un contrato
que poco después fué discutido y
aprobado por ambas partes, con Ti-
geras modificaciones, quedando asi
terminada esta penosa cuestion.

T tenor del contrato indicado es
va del dominio publico, puesto que
fué publicado en LA CroNtcA MEDI-
¢4, eircunstancia por la que no me
detengo en daroslo a conocer, bas-
tandome golo recordaros que en
¢l se han satisfecho los dos puntos
capitales del asunto: se ha recono-
cido deun lado el derecho de per-
tenencia gue corresponde 4 la So-
ciedad, devolviendo al periodico su
caracter de organo oficial de ella, y
de otro se ha asegurado a esta la
mayor independencia posible & fin
de que no puedan alcanzarle los vai-
venes que esta institucion pudiera
experimentar.

Invitacion al Congreso Pan-Ame-
ricano Nuestra institucion,comola
mayor parte de las cientificas del
pais. ha sido invitada para concur-
rir al Congreso Pan-Americano que
debe celebrarse en Méjico en no-
viembre del presente afio, mas des-
graciadamente estainvitacionllego
anosotros ya demasiado tarde, ra-
zomporlaquela comision encarga-
da de estudiar la manera como
la Sociedad podia corresponder ala
citada invitacion, fué de parecer
que se contestara manifestande la
%mposibili.dadl Ique habia ya para
Aavor ge san Maror
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poder concurrir al expresado Con-
greso, opinion que fué aceptada por
la corporacion con verdadero senti-
miento, pero que se imponia toda
vez que en los reglamentos del in-
dicado Congreso, se fijo indefecti-
blemente que antes del 1° del pre-
sente mes debian recibirse los ex-
tractos de los trabajos 0 memorias
con que debia contribuirse, y la in-
vitacion la habiamos recibido al co-
mienzo del mes proximo pasado.
Pero con el objeto de corresponder

Fen algo al honor de esta invitacion,
la Junta directiva, en su ulti-
ma sesion acordd hacerse repre-
sentar en el citado Congreso por el
Dr. Licéaga. Tales son, S S., ex-
presadas en breves palabras las la-
bores de la Sociedad durante el pe-
riodo social que termina, Como po-
deis juzgar por lo expuesto, se¢ ha
avanzado algo, mas queda atun
mucho por hacer.

Terminaré, S S., esta Memoria,
haciendo pablica mi gratitud por
la reeleccion de que he gido objeto,
la que compromete una vez mas
mi voluntad y me obliga a no omi-
tir esfuerzo por el bien y progreso
de la Sociedad, tarea que enipren-
do resuelto, seguro como estoy. de
que vosotros no me abandonareis
en esta dificil senda ya que
asi lo exigen el amor & la Ciencia,
el patriotismo bien entendido y el
orgullo nacional.

He dicho.

Lima, 13 de agosto de 1896.

TRABAJOS NACIONALES

LAS INYECCIONES HIPODERMICAS

é intravenosas de sérum artificial
POR EL DR. EDUARDO BELLO
Médico anxiliar
del Hospital ““Dos de Mayo.” (1)

Un asunto que practicamente es
de suma trascendencia, &4 juzgar

(1). Este trabajo debié haberse leido en la
sesion de aniversario de la Sociedad médica
“Union Fernandina.”
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por las relaciones que con frecuen-
cia nos traen periodicos médicos
muy serios y 4 cuya cabeza se en-
cuentran eminencias cientificas eu-
ropeas y americanas.es el recurso
terapéutico de que voy & ocupar-
me, capaz de efectuar verdaderas
resurrecciones: quiero hablar de las
inyecciones de soluciones salinas,
llamadas sérum artificial, porque
imitan por su composicién quimi-
ca el sérum Sang:ineo.

* K

En los intoxicados, en los ataca-
dos de enfermedades infecciosas
agudas, llega un momento en el
cual Jos recursos terapéuticos ordi-
narios son insuficientes 6 quedan
sin efecto, porque su circulacion
languideciente y sus humores vi-
ciados no permiten la absorcion de
los: medicamentos administrados
por las diversas vias y hacen in-
fructuosos los otros medios de que
disponemos; en este conflicto era
necesario activar, 4 todo trance, el
flujo sanguineo para acelerar la
expulsion de los restos organicos,
toxinas, & que envenenan el orga-
nismo v, dandole un nuevo impulso,
facilitar 1a reaccion y con ella vol-
ver al enfermo la salud y la vida.
Fste problema parece haber sido
resuelto, sin6 para todos los esta-
dos morbidos de este género, para
gran numero de ellos, mediante
el empleo del sérum artificial in-
yectado en grandes cantidades tan-
to por la via hipodérmica como
por ¢l sistema venoso. Mas aun, se
practica un verdadero lavado de
la sangre, reemplazando una cierta
cantidad que se extrae de este
liquido viciado con otra abun-
dante de solucion salina, cuyo
exceso rapidamente eliminado por
los emuntorios arrastra consigo
gran parte de los gérmenes, cada-
veres globulares, toxinas &, cuya
presencia por mas tiempo en el seno
del organismo habria hecho impo-
sible la vida de éste.

El uso de las soluciones salinas
(sérum artificial) para inyecciones
hipodérmicas ¢é intravenosas, no
es un descubrimiento reciente: ha-
ce ya algunos afios que se practi-
can, pero, en un principio solo se
1 Mari
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pretendia con ellas reparar las pér-
didas sanguineas y su uso estaba
restringido 4 muy limitados casos,
como las hemorragiasabundantes,
el colera, &. En la actualidad sz
emplean con otras miras v es esto
lo que ha extendido su campo de ac-
cion y les ha dado mas valor, si
bien se busca todavia en ellas una
accion mecanica: el aumento de la
presiin sanguinea, es para estimu-
lar todo el sistema y dar mayor
actividad & los 6rganos eliminado-
res que, como el rifion, tienen su
funcion sujeta en gran parte a la
influencia de dicha presion, facili-
tando y acelerando asi la expul-
sion de los productos toxicos secre-
tados por el agente patogeno y de
los residuos orgdnicos acumulados
por una eliminacion defectuosa y
practicando, como lo dicemuy pin=
torescamente Bosc (1), un-verdade-
dero lavado del organismo.

La naturaleza de los fenomeros
que las inyecciones de séruy pro-
can, no varia porque .Sean intra-
venosas O hipodérmicas. Ta dife-
rencia es solo de mas & ménos, por
manera que, segun la gravedad de
los casos y la prontitud ¢ongue de-
ba actuarse, se elejird uno 1 0iro
medio, teniendo ademads en-¢uenta

otro factor que es la conveniencia |

de procurar reaccion violenta
reacciones multiples 6 mds ligeras.
Trataremos de todo esto cuando es-
tudiemos los fendmenos qne acom-
pafian y siguen 4 las inyecciones,
diciendo desde ahora que la desi-
gualdad de accion de las dos for-
mas de inyeccion parece depender
no tanto de que sea hecha en la
subdérmis 6 en las venas, sino de
la cantidad de liquido inyectado.
Entre nosotros, estos procedi-
mientos no se hallan todavia muy
generalizados: durante la época de
nuestros estudios hemos visto usar
las inyecciones hipodérmicas de
sérum ¢los 6 tres veces en la fiebre
anemisante de la Oroya, y una vez
en caso de hemorragia post-partum

con medianos resultados. Personal-

mente hemos usado el sérum arti-
ficial bajo la misma, forma en un

)1). Presse Medicale, no. 45, Junio 3/96.

caso de disenteria con hemorragias
intestinales propusas:introdujimos
200 gramos de sérum en el tejido ce-
lular de laregion glitea y repetimos
la operacion hasta 3 veces en un
mismo dia, consiguiendo después de
cada inyeccion, aunque en propor-
cion decreciente, una mejoria tran-
sitoria del enfermo, cuyo pulso se hi-
zomads lleno v regular la respiracion
mas amplia y su cara mas anima-
da, pero estando éste en un perio

do casi agonico, nuestros esfuerzos
resultaron a la postre infructuosos.

No siendo, pues. bastante numero™®
' sos ni muy prolijamente observa-
| dos los casos que nos son persona-
| les para formar criterio sobre ellos

y no habiendo practicado ni visto
practicar inyeccion intravenosa
de serum, tomamos de los articu-
les-tan brillantes que sobre la ma-
teria ha escrito el PrROF. Bosc, de
Montpellier, 1a relacion de los feno-
menos qiie se observan después de

' las invecciones de sérum.

1

Toimaremos como tipo lo que su-
cede después de las inyecciones in-
travenosas abundantes (2 4 2 § li-
tros), siendo los efectos de peque-
flas inyecciones, como lo hemos di-
cho, una-atenuacion de éstos.

Dice el Profesor citado:— ¢ Las
“inyecciones intravenosas de sé-
“rum artificial producen efectos
enérgicos de los que los principa-
les son los siguientes:

* Durante la inyeccion el estado
‘ general se modifica rapidamen-
“te; uno de los primeros efectos
dellado de la circulacion esla de-
saparicion de las intermitencias,
el aumento de la presiéon sangui-
‘nea: el pulso éntes incontable y
apenas perceptible, se hace mas
lento, enérgico, regular; la res-
piracion se hace un poco mas
‘ lenta, mas amplia y mas facil:la
‘ calorificacion sufre las mismas
* modificaciones, s2a la enferme-
dad hipotérmica 6 hiperesteni-
sante; la temperatura se eleva
gradualmente en la axila 6 en el
recto, de 34° & 37° por ejemplo.
Puede sobrevenir al fin una miec-
cion 6 un poco de diarrea.

“ Despues de la inyeccién
¢ observa:

-

.

-

-
.

se
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“a) l fe( tos inmediatos de una
(lulduon de 30 4 40 minutos, que
“*ge marcan por la continuacion
de los efectos observados duran-
la inyeceion.

“b) Unperiodo de reaccién cri-
* tica quesobreviene } hora ¢ una
“hora después de la ineyccion:

i pl incipia por un escalofrio violen-
, una sensacion de friointensa y
‘ se marca por un pulso que vuel-
‘ve a ser frecuente, desigual é
‘irregular, una respiracion “acele-
rada, dificil; fenomenos de espas-
mo v de excitacion cerebral;
una elevacion rapida de la tempe-
ratura en la axila v el recto
*hasta un maximum térmico ele-
vado, 39°8, 40°5, 40°8 en la axila;
“40° 4 41°5 en el recto.

* Esta faz de frio es seguida de
‘una faz de calor. Como en el ac-
ceso paludico la cara estd vultiio-
sa, las conjuntivas inyectadas,
‘la respiraciom frecuente, avhe-
‘osa, el pulso muy acelerado
(150, 160, 180). pero enérgico; los
‘reflejos tendinosos sou exage-
rados, la temperatura_se man;
tiene elevada con sensaciones
vivas de calor en la piel.
Despues, los fendmenos disminu-
ven progresivamente v la tem-
- peratura desciende  la norial;
‘el pulso y la respiracion se me-
joran.

* Ks este el periodo de reaceion
“que dura mas 6 ménos tres ho-
‘ ras, una verdadera accion criti-
ca con micciones, diarrea, su-
dores.

“e) Un periodo pos-critico en
‘ol cual la temperatura se fija a
la normal.

Estudiando los fenOmenos que
las inyecciones de sérum artificial
provocan en el organismo enfermo,

.

<

-

o
.

‘

-

el mismo (‘\p-nlmvntmlm lHega &
resultados que pueden resumirse
diciendo: que son semejantes

aunque atenuados, & los de las in-
travenosas, y que esta atenuacion
es tanto mayor cuanto mas se dis-
minuye la cantidad de liquido in-
vectado. De donde nosotros pode-
mos deducir que la accion de este
medio terapéutico puede regularse
4 voluntad, usando yala via veno-

-

al Mayor de 5

sa. Vl.la pohldermlca, y umplean-
do una eantidad mayor & menor
de soluciéon salina.

Falta determinar cudl es mas fa-
vorable al organismo: la viclenta
sacudida que le imprimen las in-
yvecciones intravenosas de 2 4 3 li-
tros 6 el estimulo gradual. pero efi-
ciente, de inyecciones hipodérmi-
cas de 200 & 300 gramos repetidos a
intervalos mas 6 ménos aproxima-
dos. No hemos hecho uso del primer
método y el segundo lo hemos apli-
cado muy corto ntimero de veces
para poder sacar conclusiones
practicas, peroes a nuestro modo
de ver preferible por las razones
signientes: en primer lugar, la
idea de una inveccion intravenosa
si no asusta al enfermo. emocio-
na porlo menos A la familia, que lo
considera un recurso altimo y no
siempre lo acepta dé muy buen
grado, lo que no sucede con una
snnp]e inyeccion hipodérmica &
que ya se hallan acostumbrados por
sn uso tan frecuente en muchos
estados morbosos; 2° la inyeccion
intravenosa, operacion muy simple
en si, no estad exenta de peligros,
pues no siempre pueden llenarse
e‘\tnuamente todas las reglas de
aseépsia, y ya por la premura del
caso 0 la escaséz de recursos pecu-
niarios del enfermo, puede resul-
tar defectiiosa la operacion bajo
este punto de vista y entonces los
peligros de una flebitis y todas sus
consecuencias tendran que apun-
tarse en su pasivo; 3° por ultimo,
encontramos mas facilmente ma-
nejable la inyeccion hipodérmica,
en la cual podemos a4 voluntad re-
gularla cantidad de liquido que
usamos y repefirla en los interva-
los convenientes, consiguiendo de
esta manera una reaccion acomo-
dada 4 las necesidades y resisten-
cia del enfermo.

La inyecciéon intravenosa tiene
sus indizaciones que seran” perfec-
tamente claras cuando el asunto
se halle del todo experimentado;
asi, en las hemorragias profusas,
en el colera, que tanta pérdida de
liquidos deteunnm estas inyeccio-

| nes convienen de prefelenua por

la prontitud con que devuelven al
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torrente circulatorio el fluido nece-
sario para el correcto ejercicio de
sus funciones. Pero, creemos por
las razones dutes apuntadas, prefe-
rible la via hipodérmica cuando se
trata de enfermedades infecciosas
como la fiebre tifoidea, la neumo-
nia, septicemia, &. en las que se
puede proceder con calma y buscar
efectos seguros, evitando los incon-
venientes anotados,

Para terminaar, diremos algo
sobre una costumbre que general-
mente se sigue y que consiste en ha-
cer preceder la inveccion intrave-
nosa deuna sangria de 20C 4 300 gra-
mos. Como este procedimiento se
emplea en casos extremos y cuan-
do el organismo se halla stma-
mente debilitado y ademas la san-
gria en estos casos no extrae sino
pequefia cantidad de sangre vicia-
da con la que muy poco alivia- el
trabajo de los emuntorios, la cree-
mos intutil.

Lima, Agosto de 1806.

NULIDAD DE LOS MATRIMONIOS

IN EXTREMIS
Por GUILLERMO ()LANO

Interno de los Hospitales [1]

Entre los hechos nosologicos di-
versos que la observacion diaria en
los hospitales presenta 4 nuestra
consideracion, existen casos clini-
cos que indudablemente han llama-
do ya la atencion de mis consocios,
maxime cuando se presentan con
tanta frecuencia en los servicios
hospitalarios: me refiero & los ma-
trimonios IN EXTREMIS que con-
traen 0 se hace contraer a ciertos
enfermos.

Muchas veces ha ocurrido que
desgraciados que han perdido toda
nocion de su propia existencia, por-
que a este estado les ha conducido
la gravedad de su mal, se han uni-
do en matrimonio &4 su antigua
concubina.

(1) Leido ante la Sociedad Médica Unidon
Fernandina, en la sesion de aniversario. el
13 de Agosto de 1896.

|
|
|
|
|

La nulidad de estos matrimonios
no puede ser mas evidente, y sin
embargo ellos son frecuentes.

Al daros cuenta de uno de estos
matrimonios nulos, voy a propo-
neros la idea de que en nuestra le-
gislacion deba considerarse la ne-
cesidad de un certificado médico
que acredite la capacidad civil del
enfermo, para que pueda contraer
matrimonio n extremis.

M. N. de 36 afnos de edad, ems
pleado del Darsena, en el Callao.
habia sufrido una fractura conmi-
nuta de los huesos de la pierna al
nivel del 4 medio; los fragmentos
inferiores estaban rajados hasta la
mortaja peroneo-tibial y las partes
blandas, contusas en 3er. grado,
presentaban una exéresis de 5 4 6
centimetros en la zona de aplica-
ciom ' del agente vulnerante. Se tra-
taba, pues, de una fractura mialti-
ple, capuesta y conminula de la

preirnd,

Tiste herido fué llevado al hospi-
tal de Guadalupe (Callao), del que
vo era interno, el dia 12 de marzo
del pregente afio, y ocupo la cama
N.” 110'de la sala de San Jorge.

Iin este caso, se trato de conser-
var el miembro fracturado, pero el
foco trauwmatico estaba primitiva-
mente infectado y la antisepsia li-
mitada por las dificultades de ese
hospital, nego esta vez sus benefi-
cios. dejando avanzar la septice-
mia que corto la vida del herido.

Durante los dias de martirio de
este desgraciado, fué necesario ha-
cerle curaciones repetidas, y como
sufriera horriblemente durante el
curso de ellas, el médico del ser-
vicio ordenaba diariamente la si-
guiente pocion hipnotica:

Hidr. cloral...... aa.
Brom. potasio.... 4 gramos
Cognac.......... 60 —

en dos partes, y 4 veces en una so-
la dosis.

Poco tiempo después de tomar
este medicamento, el enfermo\ se

'\-. 1 r
wan Marci
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quedaba profundamente dormido
€ insensible y solo entonces se le cu-
raba sin que sufriera en lo menor.

-Pero no solamente dormia el
tiempo necesario para verificar la
curacion, sino que el suefio se pro-
longaba por largas horas, no des-
pertando sino por cortos momentos
para dormir otra vez. Sus instan-
tes de vigilia eran estados de ver-
dadero letargo, de sopor cloralico.

Mientras tanto, la gravedad del
herido se hacia cada dia mayor y
el pronostico fatal fué advertido.
Entonces la mujer que habia vivi-
do en concupiscencia con el infeliz
que me ocupa, procuraba legalizar
sSu union.

Si esta mujer no fuera una igno-
rante hija del pueblo, seria muy
sospechosa la oposicion que mani-
festaba parala amputacion de Ia
pierna del herido que fué propues-
ta como altimo medio posible de
salvarle la vida.

Hasta aqui la re-lacion clinicas
expuesto lo anterior, podemos de-
ducir que, estando M. [ ~N:..J
tan gravemente herido y bajo la
accion de agentes terapéuticos
que de cierto modo aniquilan la
voluntad, no tenia integras sus
facultades psiquicas y, por lo tan-
to, estaba impedido para celebrar
contrato alguno como el muy im-
portante del matrimonio.

Sin embargo, como en los hospi-
tales rara 0 ninguna vez se pregun-
ta por el estado mental de un con-
trayente en estado de gravedad
para permitir que se celebre un
matrimonio ¢n extremis, a nues-
tro paciente lo creyeron capaz para
consentir libremente en unirse de
un modo legal & una mujer a quien
habia repudiado o no considera-
do digna de ser su esposa cuando
sus facultades mentales no estaban
alteradas, y asi, se hizo el matri-
monio religioso.

s Al tener conocimiento de seme-
jante union conyugal, traté de ave-
riguar en qué momento grave del
herido, y compa.t-ible conI lc? capa-
LHVELS woll

cidad civil, se realizdo dicho matri-
monio para ser legal.

;El piohémico fué sorprendide
en sus momentos de suhdelirio, de
incapacidad evidente para los mis-
mos profanos en las ciencias médi-
co-juridicas? Es inadmisible este
supuesto.

;Fué, entonces, en los momentos
de sopor provocado por el cloral?
Es probable, porque este estado so-
lo puede ser juzgado por el médico
y porque, como dice TAYLOR: ‘‘un
largo uso de los narcoticos, en altas
dosis, puede debilitar las faculta-
des mentales y hacer a un hombre
mas apto para experimentar una
influencia inoportuna.”

No habiendo término medio es
necesario concluir que M... N. ..
fué casado en momentos de verda-
dera incapacidad, no hubo consen-
timicnto libre de su parte, siendo,
por consiguiente, dicho matrimo-
nionulo desde que ‘‘sin consenti-
neiento no hay matrimonio.”

Del caso clinico-legal que acabo
de referiv, se deduce la necesidad
de un eertificado médico para con-
seguir la legalidad de los matrimo-
nios 7n extremis.

Hay dos disposiciones humanas,
en el estado de gravedad, que tie-
nen grande analogia: la testamen-
tifaccion y el matrimonio.

En el primer caso, hace el hom-
bre la trasmision de su fortuna
material; y en el segundo, lega su
nombre y sus bienes fisicos.

La semejanza que existe en las
circunstancias y fines de estas dis-
posiciones debe existir también en
las condiciones que se requieren
para camplirlas..

Para que un falleciente haga su
testamento, ciertas legislaciones
exigen, que se averigiie antes que
todo, elestado de ese cerebro proxi-
mo 4 perder su actividad; es decir,
es necesario tener certeza de la ca-
pacidad civil del presunto testador
antes de todo procedimiento. Tan
ilullpurta.ntq es Ie?m cuestion prévia

viavior e san Marc

1
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para la testamentifaccion, que el
notario esta absolutamente impe-
dido de legalizar con su firma el
testamento mientras no le conste,
por certificado profesional, que el
legatario gozaba de inteligencia
clara en el momento de testar. Por
eso se recurre 4 medios de seguri-
dad para aceptar un testamento
redactado por un Notario, como la
expresion fiel de las disposiciones
i extremis de un enfermo, y con
este objeto se prohibe en lo abso-
luto hacer ciertas preguntas al tes-
tador, de modo que el si 0 el no
ralgan por toda respuesta, siendo
necesario que el testador repita con
las mismas palabras las clausulas
del testamento que le lea el Nota-
rio (TAvYLOR, Medicina Legal, pag.
1.009.)

La necesidad del buen estado
mental de un testador zn extremis
es tal, que es preferible que muera
intestaco, antes que como autor de
un documento que no. expresa su
voluntad (TAvLOR, loc. cif.)

Y, por ultimo, el consentimiento
libre es condicion suficiente para
que los testamentos sean legales:
y es por eso que hasta las disposi-
ciones de los alienados sujetados en
un Manicomio tienen {é¢ en jui-
cio, cuando han sido dictadas en
sus momentos de lucidez.

Ahora, tratandose de un matri-
monio ¢ extremis, paracuya lega-
lidad es también indispensabie el
consentimiento libre, es evidente
que debe averiguarse antes el esta-
do mental del contrayente grave,
para evitar un falso consentimien-
to y, por consiguiente, un matri-
monio nulo. )

Y el sacerdote no debe permitir
el matrimonio en estado de grave
enfermedad de uno de los contra-
yentes, sin previo certificado médi-
co que asegure la capacidad civil
del enfermo en el momento de con-
sentir en su union; pues, de este
modo, se evitarian muchos casos de
nulidad de matrimonio por falta
de consentimiento. Asi, en el caso

al Mavor de 5

que me ha servido para esta diser-
tacion. una consulta del sacerdote
al médico respecto del estado inte-
lectual del herido habria salvado
todo.

En efecto, he indicado que el es-
tado hipnotico del herido en el mo-
mento de celebrarse launion ha si-
do, aparte de la gravedad, la causa
de la ilegalidad de esa union con-
yugal. Pero este estado terapéuti-
co del herido pudo haberse evitado
con la suspension oportuna de los
medicamentos, que no tenian mas
objeto que combatir un sintoma
agudo: el dolor.

Clierto es que el enfermo estuvo
febril y con subdelirio; pero, bien
se sabe que estos sintomas tienen
sus remisiones, que a la fiebre pio-
hémica le sucede cierto tiempo de
apirexia y al subdelirio,cierto tiem-
po de lucidez.

Un estado de lTucidez era, pues,
conveniente para que el herido
prestara su consentimiento libre y
este estado podia el médico haber-
lo indicado si hubiera sido consul-
tado.

Ademas, un certificado médico
con el obieto que indico, es nece-
sario no solamente para dar & las
uniones nupceiales todo el caracter
de legalidad que requieren, sino
que su necesidad tiene mayor al-
cance: esta llamado a evitar una
clase de juicios, los de nulidad de
matrimonio por falta de consenti-
miento que suelen presentarse &
nuestros tribunales.

Asi, un hombre que se encuen-
tra grave, qne tiene conocimiento
de su fatal estado, es conminado &
casarse y no rehuye el matrimo-
nio, antes al contrario, lo acepta y
lo realiza, porque tiene evidencia
de su proxima muerte; pero, viene
una de esas reacciones felices no
previstas, y se cura, ya en este
estado, recuerda lo pasado, no quie-
re vivir unido & la mujer que dy;
rante largo tiempo lo habia acom-
pafiado, porque quiere vivir libre
de las cadenas del matrimonio 6
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porque desea unirse 4 otra mujer. |

Para conseguir cualquiera de estos
fines tiene expedito este esposo
in extremis, el juicio de nulidad de
matrimonio por falta de conseiti-
miento de su parte, puessu grave-
dad le impedia todo contrato.
Pero un certificado médico seria
una valla para esta clase de juicios
y una verdadera garantia de la in-
disolubilidad de los matrimonios
in extremis, puesto que contra ese
documento nada podrian los calcu-
los de un hombre inmoral.
Como se vé, SS., por estas lige-

ras apreciaciones, indispensable es |

que el médico intervenga del modo
que expreso en los matrimonios

v extremis O que estos se prohiban | 16 6l ol T ey
en lo absoluto como pasa en Fran- | ©0 ¢ culllvo en et balo Inaria

cia, Inglaterra y en otras nacio-
nes del orbe civilizado en que se
tiende a prohibirlos.

Seria por eso de desear que nues-
tros legisladores se fijasen o1 este
asunto de derecho civil; para darle

limité solamente 4 dar noticias su-
marias.

La presente nota se ocupa de la
preparacion del sueroy la demos-
tracion de su antitoxina.

I
PREPARACION DEL SUERO ANTI-
TOXICO

-Para provocar en los animales la
produccion de la antitoxina tuber-
culosa, les he inoculado todos los
materiales toxicos que se pueden
sacar del cultivo del bacilo de la
tuberculdsis en la plenitud de su
virulencia.

Los materiales toxicos son pre-
parados en dos grupos distintos:

Grupo A; se obtiene, concentran-
a
una temperatura de 100°, durante
fres 6 cuatro dias, siguiendo el mé-
todo usado por KocH para la pre-

[ paracion de la tuberculina.

una solucion en armonia. con los |
progresos dela Medicina-y los del |

siglo en que vivimos.
Lima, agosto 13 de 1894,

TRABAJOS EXTRANJEROS

EL SUERO ANTITUBERCULOSO Y SU
antitoxina

Nota del Profesor
Dorr. E. MARAGLIANO [1]

En mi precedente comunicacion
sobre la seroterapia en la tubercu-
16sis, me he ocupado especialmente
de hacer notar los efectos terapéu-
ticos, sobre el hombre, del suero
preparado en mi laboratorio. Res-
pecto al método seguido en la pre-
paracién y las investigaciones ex-
perimentales destinadas a ilustrar
el resultado curativo obtenido, me

(1) Traducido de la Gazzelta Medica Lom-
barda por el Dr. L. 1. de Mora.

(irupo B; se obtiene, filtrando el
cultivo & la temperatura ambiente,
artravés del filtro Chamberland y
concentrandolo, sin elevar la tem-
peratura mas 211a de 30°,

En el producto A se encuentran
todos los materiales toxicos conte-
nidos en ¢l cuerpo de los bacilos, y
que resisten tan elevada tempera-
tura—Ila bacterioproteina 6 tuber-
cultna; en el producto B se hallan
las secreciones bacterianas, la
toxialbumina, que se destruye &
una temperatura elevada. Pero,
ademas de lella, se encuentra a no
dudarlo, alguna cantidad de tuber-
culina proveniente del cuerpo de
las bacterias muertas y destruidas,
las que se hallan ewn los cultivos,
aun frescos. Dedtcese de aqui, que
el producto A no puede contener
ninguno de aquellos principios que
se destruyen & tal temperatnra y
que se encuentran en el producto
B, que, por su parte, contiene, ade-
mas de la toxialbumina, un poco
de la misma proteina que se en-—
cuentra en el producto A.

Después de las publicaciones de
KocH sobre latuberculina y de Ma-
FFUcCCI sobre la toxicidad del cul-

| tivo tuberculoso; después de las
| de PRUDDEN y de HODENPHYL S0-

'\-. o
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bre la accion del cuerpo de los ba-
cilos tuberculosos muertos, la ac-
cion de los patologos se ha fijado
universalmente sobre el bacilo y
su proteina, no olvidando que en
ellos reside exclusivamente la toxi-
cidad especifica de la tuberculésis,
tanto que STRAUSS y GAMALEIA con-
cluyeron de sus experiencias: gue
no les era posible encontrar en los
liquidos de cultivo filtrados, algin
veneno capaz de reproducirun sin
toma & una lesién propia de la in-
feceion tuberculosa.

En la tuberculésis, entonces, al
contrario de lo que sucede en otras
infecciones, solo la proteina ten-
dria aceion especifica y la toxial-
bumina ninguna accion aprecia-
ble.

Yo he llegado & convencerme de
que, en el filtrado tubereuloso; &
frio, existen principios que fiénen
propiedades distintas de la protei-
na; principios que, en el hembre y
en el conejo infectos, tienen ac-
cion sudoripara é hipotérmica, y
que, & dosis suficiente,matan-al co-
nejo con fenomenos de colapso.

La accion de aquellos prineipios
relativamente 4 la termogenésis.
es antagonica ala de la proteina ¥
unidos en el mismo filtrade; obran
4 pesar de ella. Tan cierto es ¢sto
que, si selleva a la temperatura
de 1007, el filtrado pierde la accion
hipotermisante y la propiedad de
provocar el sudor,al mismo tiempo
que la tuberculina contenida en
¢él, al quedar libre de su antagéni-
ca. se descubre por sus efectos pro-
pios. La demostracion experimen-
tal es muy clara y persuasiva. Si
se toman 3 conejos tuberculosos,
febricitantes,y se inyecta 4 uno un
centigramo del filtrado concentra-
do 4 30°: & otro, un centigramo del
mismo filtrado,. llevado & 100°, y al
tercero, un centigramo de tubercu-
lina, se vé: que, en los dos tltimos
la temperatura se eleva y que, en
el primero por el contrario a veces
baja. Lo mismo sucede en el hom-
bre tuberculoso.

Si una misma cantidad del mis-
mo filtradc, baja la temperatura y
provoca el sudor si no ha sido so-
metida al calor, y la eleva si ha si-
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do llevada & 100°, es evidente que
existen en él dos grupos de sustan-
cias de acciones diversas. No me
ha sido posible hasta ahora aislar
la nuna de la otra.

No todos los cultivos dan la mis-
ma cantidad de sustancia activa y
siendo necesario para la inocula-
cion en los animales, usar un pro-
ducto de una constante potencia,
me propuse, variando oportuna-
mente la concentracion, reducir
los productos A y B & una unidad
toxica.

He establecido como  unidad
toxica,aquella que es capaz de ma-
tar un peso igual de conejo sano.

- Los liquidos A y B siendo reduci-

dos constantemente & 100 unidades
toxicas por centimetro ctbico, un
centimetro ctubico matara un hec-
toégramo de conejo sano.

Para-asegurarme de que la toxi-
cidad era debida & sustancias toxi-
cas bacterianasy noal liquido usa-
do parael cultivo, he llevado una
poreidn de este liquido al méaximo
grado de concentracion y lo he in-
veetado sin resultado.

Para lainoculacién,uso una mez-
cla de las dos materias, en la pro-
porcién de tres partes de A poruna
de B: dicho liquido se administra
a4 dosis relativamente creciente y
constante para un kilégramo de
carne de animal. Comienzo habi-
tualmente por dos miligramos por
kilégramo y continto hasta 40 6 50,
aumentando progresivamente uno
por cada dia y prosiguiendo des-
pués con la cantidad maxima.

Los animales escogidos por mi
para la inoculacién, fueron el pe-
rro, el asno y el eaballo. Las ino-
culaciones deberan contiruarse or-
dinariamente por espacio de seis
meses, al cabo de los cuales se ob-
tiene corrientemente la inmuniza-
cion de los animales, 6 sea, su re-
sistencia con respecto 4 dosis fuer-
tisimas de materiales toxicos, que

. crean variadas perturbaciones en

los animales virgenes, y & la in-
yeceion endovenosa del cultivo vi-
rulentc que da la tuberculdsis 4
los animales testigos.

Al cabo de seis meses de inocu-
laciones continuadas, se encuen-

1 Marcos
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tra ya una buena cantidad de an-
titoxina en el suero de la sangre,
confirmado lo cual, se suspende la
inyecciéon por algunos dias hasta
que se tenga la seguridad de que
en la sangre no se encuentran mas
materiales toxicos inoculados, lo
que sucede 4 las tres 6 cuatro se-
manas,

Hecha la sangria, se prepara el
suero por el método comunmente
empleado para la confeccion de los
otros sueros terapéuticos.

De todos los animales experi-
mentados he dado la preferencia
al caballo para la produccion del
suero.

11

LA ANTITOXINA TUBERCULOSA.

En el suero asi preparado se en-
cuentran sustancias antitoxicas es-
pecificas, las cuales tienen la pro-
piedad de anular, en el animaly
en el hombre,la accién de los prin-
cipios toxicos de la tubercuidsis.

La demonstracion de este hecho
se puede encontrar:

a) en el conejosano.

D) en el conejo tuberculoso.

¢) en el hembre enferme-de tu-
berculdésis.

a) EN EL CONEJO SANo-— Un muli-
metro ciibico de suero salva un gra-
mo de conejo sano de la dosis toxi-
ca minima-de proteina tuberculosa
capaz de matarla. Siendo un gra-
mo de la proteina preparada pormi,
capaz de matar un hectéogramo de
carne de conejo sano, 100 milime-
tros ctibicos la salvan; 6 lo que es
lo mismo, un gramo de suero de-
fiende 4 un kilogramo de carne sa-
na, de una cantidad para ella mor-
tal, de proteina tuberculosa.

b) EN EL CONEJO TUBERCULOSO —
El suero tuberculoso salva ¢ un
conejo tuberculoso de una cantidad
de proteina tuberculosa capaz de
matarla.

Para conseguir tal objeto, dos 4
cuatro milimetros etibicos son su-
ficientes para un gramo de carne
enferma; lo que dd para un hecto-
gramo 040 & lo mas.

En mi laboratorio se han hecho
tales investigaciones sobre cente-
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nares de conejos tuberculosos, y
una que otra vez solo se uso la jus-
ta dosis de proteina, obteniéndose
siempre el mismo grado de resis-
tencia en el conejo inoculado con
proteina y suero, como en los testi-
gos que recibian la proteina sola-
mente. El suero salvaba siempre
al conejo que habia sido prévia-
mente inoculado, mientras que el
conejo testigo perecia.

Pero, no siempre es facil conse-
guir la misma resistencia ni el
mismo grado de desarrollo de la
tuberculésis en ambos, ni es facil
tampoco, establecer la cantidad de
proteina seguramente mortal. pa-
ra el primero.

El que tiene costumbre de hacer
tales experiencias sabe 6 debe sa-
ber,que los conejos del mismo gru-
po. infectados en el mismo dia,con
una cantidad aproximadamente
igual de un mismo cultivo de tu-
berculdsis no presentan la tuber-
culgsis ' “igualmente desarrollada.
Desde 1a' fecha de la infeceiéon hay
que tomar como guia la pérdida
del peso 6 la elevacion térmica,
0 sea la mayor 6 menor gravedad
que puedan proporcionar la canti-
dad de’ tuberculina y la cantidad
del suero. En todos estos experi-
mentos es necesario, ademas, no
proceder efn dosis absolutas, sino
proporcionar la cantidad de tuber-
culina y la cantidad del suero, rela-
tivamente al peso del cuerpo.

Para matar un gramo de conejo
tuberculoso, de infeccion mediana-
mente desarrollada basta, por lo
regular, una cantidad diez veces
menor de tuberculina, que la que
se necesita para matar un peso
ignal de conejo sano.

Para salvar un gramo de conejo
tuberculoso de la dosis téxica mi-
nima de proteina se exije una can-
tidad de suero dos & cuatro veces
mayor de la que se necesita para
salvar un conejo sano.

¢) EN EL HOMBRE TUBERCULOSO—
La cantidad minima de tuberculi-
na que es capaz de provocar fiebre
en un tuberculoso apirélico es neu-
tralizada por un centimetro cibico
de suero terapéutico.

Para esta investigacion es nece-
e 7
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sario, comenzando por la pequeiii-
sima dosis de 1 miligramo, ver cual
es la mas pequeiia cantidad de tu-
berculina que provoca tal reaccion.
Obtenida ¢sta, se deja agotar su
accion, y después de 48 horas de
agotada, se inyecta la misma can-
tidad de tuberculina con 1 c. c. de
suero terapéutico. Entonces, no se
obtiene ya reaccion.

Si se deja pasar de 3 45 diasy
se inyecta nuevamente la misma
cantidad de tuberculina, sin suero,
se obtendrda nuevamente la reac-
cion.

Es ademds fécil comprobar, que
los tuberculosos apiréticos © lige-
ramente febricitantes suceptibles d
la tuberculina, después de una se-
rie de inyecciones, prerden la sus-
ceptibilidad por ella, no solo si se
la usa a la misma désis, suno G do-
s18 adn diez wveces mayores. Este
hecho viene 4 ser demostrado has-
ta la saciedad por las recientes in-
vestigaciones hechas por De RirN-
Z1 con mi suero en la Real Clinica
Médica de Napoles.
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ACCION BACTERICIDA.

El suero preparado tal como que-
da dicho se muestra in vitro, bac-
tericida con respecto al bacilo tu-
berculoso atin cuando dicho suero
haya sido sometido 4 la tempera-
tura de 55°-60° por muchas horas
v atn dias para privarlo de su po-
der bactericida genérico.

1V

DOSADO DEL PODER ANTITOXICO DEL
SUERO.

El dosado del poder antitéoxico
del suero se hace refiriéndose al de
la tuberculina en el conejo sano.
Con tal motivo se ha adoptado co-
mo unidad antitoxica, la dosis de
antitoxiua capaz de salvar una
antidad mortal minima de protei-
na tuberculosa. La unidad anti-
toxica contenida en un cm. cibi-
co del suero preparado en mi labo-
ratorio ba sido asi valorizada.

(Concluwira)
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