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ESTADO MEN'l'AL DE N .... 

El 23 de Marzo de 189 A . 
P denunció al Supremo Go- 
bierno la estafa al Físco que lle- 
vaba á cabo M C _ .. , dis- 
frutando de los goces y derechos 
ele una cédula de invalidez, obteni- 
da mediante falsas declaraciones. 

JJ;sta denuncia quedó en suspen- 
so hasta Abril ó Mayo de 189 .... , 
época en la que la Comisión Califi- 
cadora de inválido!' se apercibió del 
hecho. Entonces, por órden Supre- 
ma, se inició el 12 de Mayo de 189 .. 
un sumario militar que terminó, 
solicitando el Fiscal Militar el so- 
metimiento de los acusados á la 
jurisdicción ordinaria; y, estando 
acorde el A.nditor de guerra, dictó 
el señor juez criminal de turno el 
auto cabeza de proceso el 13 de Ju- 
nio de 189 ... , siendo entonces N .... 
conducido del Hospital Militar á 
la Cárcel, en donde ya estaban sus 
presuntos cómplices. 

En 27 de Julio del mismo año el 
señor juez hizo comparecerá N .... 
y notó "que se encuentra fuera de 
su razón é incapaz por consiguien- 
te de tornarle declaración". Ya dos 
días antes los médicos de policía 

informaban de oficio que N ..... "pa- 
dece de enagenación mental". 
El Agente fiscal, er, D de setiembre 

pidié aclaración de los informes 
médicos, formulando la pregunta 
de si la enagenación mental de que 
adolecía N tenía el carácter 
de permanente ó transitoria. Uno 
de 101¡ peritos médicos, cree "que 
es de caracter permanente y pue- 
de degenerar en demencia si con- 
tinúa sin un tratamiento conve- 
niente"; y el otro declara que el 
estado mental de N .... "no se en- 
cuentra alterado de un modo no- 
table, pero tampoco se puede ase- 
gurar que ese estado sea perma- 
nente ó tenga sus variaciones" y 
concluye indicando la necesidad 
de su observación en el Manicomio. 

En Octubre del mismo año el de- 
fensor fundado en "que no había 
acuerdo en los dictámenes" pedía el 
nombramiento del perito dirimen- 
te, á lo que accedió el señor juez del 
crimen, en 16 del mismo mes, pi- 
diendo informe á la Facultad de 
Medicina, habiendo sido entonces 
designado para practicar el respec-. 
tivo exámen médico-legal. 

Surgió entonces un incidente que 
no deja de tener importancia" No 
era la Caree! de Guadalupe el lu- 
gar apropiado para practicar un 
examen médico-legal tan delicado, 
mucho más tratándose de una po- 
sible simulación de locura, que- 
dando el sujeto en contacto inme- 
diato con los presos y con su fami- 
lia. Felizmente, se ha podido con- 
seguir su ingreso al Manicomio, 
único lugar en que puede.· ser fruc- 
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tuoso un exámen tan minucioso, y 
que debe ser contipuado por un 
largo periodo de tiempo. 

Desde el 20 de Febrero del pre 
sente año he observado atenta 
mente á N . . . . . . . . N y al 
exponer mi opinión, absolviendo 
la petición del señor juez del cri 
men, protesto proceder en e tricta 
justicia, segun mi leal saber y en 
tender y conforme las enseñanzas 

· de la ciencia. 

,. N..... es de raza india, hijo de 
José N (de Jauja) y ele 
C S , ambos indios 
de raza pura. Es soltero, tiene 1Sl 
años, nació en Lima, y ultimamen 
te estaba domicilíado en la calle 

.......... distrito IX de esta capi 
tal. Ha recibido alguna instruc 
ción y es católico. Sus costumbres 
son buenas. 

El padre murió el il de Mayo de 
1866 y era sano y fuerte: no bebía. 
Era sastre. La madre vive y es sa 
na y fuerte. Padece de dolores de 
cabeza. 

Ha tenido tres hermanos. U no 
murió de sarampión; otro de mal 
de siete días (tétanos infantil P) 
y el tercero de escrofulosis. N .... 
nació á tiempo. 

No había consanguinidad entre 
los padres. 

N estuvo bien enformo 
en su primera infancia. A la edad 
de un año tuvo convulsiones, cuya 
causa se ignora. Además, en esa 
época, recibió una fuerte contusión 
en la cabeza, por haber caído de 
su cama al suelo. , 

Fué también muy enfermiso en 
su niñez. Muy nervioso ycon acce 
sos im¡¡.ulsivos violentos. Era iras 
sible. 'l enía mal carácter y con 
tendencia á la soledad y al aisla 
miento. Era aficionado á los jue 
gos solitarios. 

Estuvo varios años en el colegio 
de Colaboradores y otros. 

,Ingresó á la Escuela de Clases, 
por su afición á la carrera de las 
armas y salió de este plantel, para 
darse de alta en el Ejército, al 
principiar la guerra nacional con 
Chile, en 1879. 

� 
Combatió en el Regimiento de 

Artillería en las batallas de San 
Juan y Miraflores y despues de es 
ta última se fué al centro de la Re 
publica. Estuvo en el combate de 
Concepción el 2 de Julio de 188 .. y 
fué herido en la pierna izquierda, 
recibiendo tambieo un fuerte cula 
taso en la cabeza, causa para él de 
su enfermedad á la vista. 

Una vez sano tilStuvo en el com 
bate de TarmaTambo y se separó 
del Ejército del Centro en 188 ..... 

Regresó á Lima en 188 en don 
de permaneció hasta 189 traba 
jando en Santa Catalina, en la 
Maestrauza, y daspues en su casa 
como zapatero. 
Tuvo un hijo. Ya entonces se que 
jaba de padecimientos nerviosos 
(dolores da cabeza, vértigos, etc.) 
y le molestaba muchísimo el golpe 
del martillo, :en los momeutos en 
que trabajaba. 

Abandonó la capital é ingresó en 
la última revolución y fué herido 
en la toma de Arequipa, el 27 de 
Enero de 189 .. , en las dos piernas. 
Ya era capitan de una compañía 
de caballería y dice que fué dado de 
baja por Orden general, por lo 
co (?) 

Siempre ha sido de un carácter 
reservado y triste. Muy aficionado 
á la lectura. 

Solo ha sido sano yá adulto. No 
ha abusado del vino y licores. 
Tampoco de Venus. Nunca se ha 
excedido en el café, opio, tabaco, 
etc. No hay antecedentes sifilíti 
cos (gánglios normales.) 

Su anamnesis hereditaria é indi 
vidual es poco precisa. 

Es un individuo de constitución 
física débil, á pesar de su aparente 
robustez. El estado de la nutrición 
es bueno y los sistemas muscula 
res y óseo están medianamente de 
sarrollados, con lijero exeso del 
tejido adiposo. 

Su peso fué, el 11 de Mayo de es 
te año, de K. 76.00. 

Estatura m, 1,596 
Mayor abertura 

de los brazos m. 1,628 (!) 
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Los cabellos negros, tupidos, li 
sos, íspidos. Bigote escaso y ca 
racterístico de la raza. Barba es  
easa y en la región suprahiodea 
Sistema pilífero poco desarrollado 
en el resto del tronco. 

Orejas desiguales y con el lóbu 
lo adherido. (la derecha más gran 
de.) 

Ojos pequeños,movibles. Iris co 
lor pardo medio, Catarata traumá 
tica y cicatriz del iris en el ojo'de.1 
recho. Ligera miopía. Reacción 
pupilar normal á la luz y á la aco: 
modación. Cicatriz en la parte ex 
terna del arco superciliar derecho. 

Los movimientos de los múscu 
los de la cara normales. Ligeros 
movimientos fibrilares en algunos 
músculos y en la lengua. 

Dientes normales y rectos; gran· 
des. 

Columna vertebral des.viada á la 
izquierda en la región dorsal y con 
curvatura posterior muy pronun 
ciada en la región lumbar. 

Los órganos genitales son nor 
males. Miembro viril pequeño. 

Al examen estetoscópico no se 
encuentra nada de anormal en el 
corazón y aparato circulatorio. 'l'B 
ú 80 pulsaciones al minuto. 

Pulmones sanos. Capacidad res 
piratoria 1,500 y 26 respiraciones 
por minuto. 

Temperatura axilar: normal. 
Aparato digestivo: nada de no 

table. 
Orina: amarilla clara, neutra, 

transparente, sin depósito, 102i de 
dei.sidad. Los fosfatos están dis 
rrñnuidos (0'40porl.OOO). Urea nor. 
mal. 

Las secreciones salí var y cutanea 
y las funciones di ges ti vas son nor 
males. 

La sensibilidad táctil, térmica y 
eléctrica es más fina al lado dere 
cho del cuerpo. La sensibilidad 
muscular es normal. Hay ligera 
anestesia en ambos lados. Dolor 
constante en la parte posterior de 
la cabeza. Dolores erráticos en los 
miembros. 

Los movimientos de la lengua, 
ojos, articulaciones, son normales. 
Reflejos normales. Calambres en 
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Altura cara . 
Diámetro bizigomá 

tico . 
Indice facial total 

(Broca) . 
Diámetro ofrioalveo 

ler , , . 
Diámetro of'riosinfi 

sio . 
Indice facial superior 
Distancia del menton 

al conducto auditivo 
c:x:terno..... . . 

Angulo facial . 
Tipo facial. . 
Oreja derecha: largo 

,, ,, : ancho 

. 
Cráneo. 

Tronco y extremidades. 
Altura del busto . . . m. 0.865 
Pié izquierdo....... ,, 0.245 
Codo izquierdo...... ,, 0.435 
Dedo anular izquier 

do ,. .. .. .. . ,, 0.103 
Oicunferencia toraxí 

ca máxima............ ., 1.030 
El C?raneo es lijeramente escafo 

cefálico. Las eminencias parietales 
son manifiestas. Es asimétrico y 
tambien hay ligera asimetría fa 
cial. Existe ?1:ª cicatriz en la par 
te superior e izquierda del occipi 
tal. 

El color de la piel de la cara es 
uniforme, amarillo blanco. La for 
ma de la cara es lijeramente oval. 
No hay proguatismo. 

Diámetro antero pos 
terior . 

Diámetro transver 
sal máximo........... ,, 0.145 

Circunferencia hori 
zontal máxima........ ,, 0.515 

Curva antero poste 
rior (fronto iniaca) .. 

Curva transversal 
(biauricular).... . .. .. ,, 0.318 

Capacidad craniana ,, 1.457 
 Indice cefálico...... 75.5 

Tipo del craneo ..... Dolicocéfalo 
Altura de la frente.. m. 0.062 
Diámetro bifroutal 

mínimo . . 
Cara 
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los dedos del pié y mano. Contrac 
tilidad electromuscular normal. 

Al dinamómetro de presión 22 
K. en la mano derecha; 23 en la 
izquierda y 32 con ambas manos. 

La fisonomia y aspecto exterior 
de N. . . . . . . . . son característicos. 
Siempre limpio, arreglado en sus 
vestidos, saluda politicamente·cou 
movimientos mesurados de las ma 
nos é inclinacioues respetuosas de 
la cabeza. Generalmente, su aspec 
to es triste y concentrado. No se 
reune con otros enfermos. 

La percepción y atención no son 
del torio normales. 

Hay cierta incoherencia en su 
conversación y se nota cierta os 
curidad en la expresión de sus 
ideas, muy limitadas. 

No se apasiona ni se distingue 
por sus sentimientos religiosos, 
morales ó afectivos. Hay dificien 
cia en sus afectos. 

No se pueden apreciar sus ins 
tintos y tendencias. Parece qne 
su memo ría se conserva en toda su 
integridad. 

Voluntad débil, irresoluto. Tími 
do. Lenguaje normal. Escritura 
normal. Sueño agitado á vece s: ha 
bla y tiene ensueños. 

Desde su entrada al Manicomio 
fué sometido á la observación más 
rigurosa. Ya directamente por el 
interrogatorio más estricto, ya in 
directamente por medio de los guar 
dianes y enfermos que, entudíada 
mente, estaban aleccionados pa 
ra finjirle amistad y obtener su 
confianza, es lo cierto que su ac 
titud no se ha desmentido un solo 
momento. Siempre el mismo. Se le 
ha hecho dormir en una celda 
acompañado y después al lado de 
un guardian y no ha pretendido si 
mular ni la agitación del maniaco 
ni el insomnio del neurótico. 
N •.. ha estado pues sometido á una 

vigilancia contínua. Interro�ado 
todos los días, así como el día de 
su ingreso, siempre han sido idén 
ticas sus respuestas. No sabe si es 
tá ó ha estado loco. Ama el traba 
jo para distraerse 'y en un peque 
ño taller de zapatería pasa momen 
tos bien ocupados, 

Ultimamente ali le sorprendió 
una pequeña carta á la madre pre 
guntándole por el estado de su jui 
cio criminal. Dias después se valía 
de los puños, ya usados, que ríevol 
vía, para escribir algo :st1mejante. 

N.. . . . razona bien. Relata los 
acontecimientos de su vida, con 
calma y sin confundirse. Nunca se 
contradice.Hablándole de la inva 
lidez de C .... ,dice que fué sor· 
prendido y que de buena fé prestó 
su declaración de 8 de Mayo de 
188 .... Dice que, en ciertos momen 
tos, no se siente bien. Se oree víc 
tima de los manejos de algunos de 
sus jefes, " que no supieron cum 
plir con su deber." Recuerda que 
cuando entra en acción, en comba" 
te, se inmuta y pone furioso, per 
diendo el juicio, y "que bíen loco 
nocen sus jefes como L .... que es 
nn cobarde." Agrega que X ..... lo 
creyó enajenado, por lo que fué 
dado de baja por orden general, 
por loco. Los militares le tienen 
envidia y tratande enlodardo. Ha 
estado diez meses en la cárcel y di 
ce que ha sido colocado. por ven 
ganza. Protesta cuando se le dice 
que fué á la revolución huyendo 
de las consecuencias de la denun 
cia de la estafo al Fisco y niega 
haber recibido de .... los 200 soles 
que este dice haberle entregado, 
en 189 .... ,en la misma época en 
que se hizo la denuncia, y que fué 
paralizada. Manifiesta cierto sen 
timiento por la muerte de C .... 
(21 de Diciembre de 189 .... ) de 65 
años, por que lo priva de confun 
dirlo por su calumnia. 

Dice que su incomunicación en 
el Manicomio le perjudica y pide 
ir á la cárcel. Se reffere á la pres 
cripción tratando del juicio qne 1e 
le sigue, 

Como se vé, ni por su organiza 
ción, ni por sus funciones nervio 
sas, M es completamente 
normal. Hay que suponer serios 
trastornos en su organización ce 
rebral. Es un verdadero degenera 
do, y sin llevar al exceso la teoría 
criminalista moderna, presenta to 
dos los caracteres antropológicos 
del ser inferior. 
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N .... es un Rimtilador? 
De plano y rotundamente se pue 

de afirmar negativamente. 
Hay perfecta y lógica relación 

entré la organización de N . 
Y los actos de su vida. Por otra 
parte, durante todo el tiempo que 
ha estado sometido á la obeer ea 
ción no ha pretendido simular los 
actos que más ee lJ>restan á la imi 
tación. 

El exámen de la simulación de la 
locura tiene sus dificultades. A pe 
sar de que, com? dice, Kraepelin, 
nunca podrá el simulador fingir un 
cuadro clínico completo. en ciertos 
CI\SOS hay necesidad de una ohser 
v¡ción constante y de una vigilan 
cia permanente de día y noche, co 
mo se ha hecho en el caso presen 
te, para poder descubrir la ficción 
maliciosa. 

Para el ojo habituado la facies 
de �· enajenado tiene algo de es 
peciar l ur� observación atenta 
<ilescub.re fácilmente la simulación. 
Generalmentii.el simulador cuan 
do se nota encerrado en un' asilo 
casi siempre se cree libre de tod� 
vigilancia y el estudio que hace en 
los enfermos que lo rodean y que 
pretende imitar, lo confunde y lo 
trastorna: nunca mantiene cons 
tantemente los caracteres de una 
forma mental definida. Un rnomen 
to de descuido lo pierde. Y el exce 
so de precauciones, en otros casos 
lo denuncia. ' 

La misma tendencia á la simu 
lación es ya morbosa. La única si 
mul,.ció!l frecuente, pero que solo 
se mantiene por corta duración es 
el mutismo melancólico. Sin �m 
bargo no basta permanecer en si 
lencio y arrinconado para que pue 
da creerse loco á un individuo. Es 
fácil descubrir esta simulación gro· 
sera. 

N .... ni ha pretendido simular 
ni ha imitado un solo momento á 
otros enfermos. Ha vivido abstraí 
do y reconcentrado. 

N es loco? 
El estado de locura no afecta to. 

das las funciones intelectuales ó 
las afecta parcialmante y es com 
patible con la aparente integridad 

de las funciones cerebrales. Pero'. 
entre la integridad perfecta v nor 
mal y la enajenación, hay gra�os 
infinitos compatibles con la vida 
en la socíedad y que son verdade 
ros estados m�rbosois, visibles solo 
para ojo ejercitado del especialis· 
ta. 

Durante todo el tiempo de la ob 
servaeión no ha podido referirsE: e) 
estado mental de N á la 
manía y sus diversas y variadas 
formas y grados. Tarr_ipoco. es un 
melancólico ni hay en el )a !ns�a· 
tisación y evolución smtomática 
de un paranoico. Menos puede 
créersele en el estado de demencia Y 
no presenta síntoma� que demues 
tren una locura secundar�a, se� 
paralítica, tóxica, ne11:rótica (epi· 
lética, histérica ó coreica, etc.) 

Sin duda que algo se asimila el 
actual estado de N con la . d " locura moral, caracte;i�a ª· por 
cierto desórden del esp1ntu, _sm de 
dirio, sin ilusiones, sin alucm!1c10· 
nes y cuyos síntomas con_s}sten 
principalmente en la pervers10n de 
tas facultades mentales, [lamadaa 
comunmontE" facultades activas 
y morales: los isentimientos, los 
afectos, el carácter, las costumb_re�, 
la conducta, etc," sin que la simi 
litud sea completa y p_erfe��a. Es 
imposible que N_ ..•• pudier_a prac� 
ticar con toda mdeferenci� Y _na 
turalidad acciones coatranas a la 
moral y á las leyes," :[lo.prueba su 
vida entera, salvo el rncidente qu_e 
motivó su prisión, siendo !UUY difí 
cil probar si hubo rnahc1� en su 
falsa declaración, tanto roas cuan· 
to que, generalmente, se dá poco 
valor á esos actos. Y no ,se �ree tan 
reprobables las defr!luüaciones al 
Fisco, y más cuando s?n de peque· 
fía monta y en benefiCJf> de un des· 
graciado. 

Dados los antecedentes de N .... 
y excluidas las formas gener3:les 
de enajenación mental, especial 
meute las congénitas, queda solo 
la locura á doble forma, la locura 
periódica. capaz ge explicar su �� 
tual estado d« relativa tranquili 
dad. Partiendo del hecho índuda 
ble de qne cuaudofué reconocido 

,. 



4. • Es imposible, con estricto 
criterio científico, apreciar en un 
momento dado si es transitoria 6 
permanente la enagenación de un 
individuo enfermo; y · 

5.º N .... e� un degenerado per 
fectamente calificado. y quizá se 
inician en él los fenómenos prodré 
micos de una afección orgánica de 
los centros nerv�R. · 

Abril, de 1897,',f · 

. 
1La peste. 

¡El cólera y la peste! He alU los 
dos'huéspedes temibles del extremo 
Oriente, que en todos los eiglos.han 
sido mirados como los más grande 
flajelos queIa humanidad haya so 
portado. La última, sobretodo, ha 
dado nombre genérico á las epíde 
mías devastadoras, C(lle, por figura 
retórica, se denominan, ai¡11 en 
nuestros días, peste, como s¡nl'mimo 
de calamidad. · 

Esta antiquísima ,entida! pato 
lógica, cuya existencia en el mun 
do se remonta á épocas prehistóri 
cas; cuyas invasiones han sembra 
do el duelo y la desesperación en la 
tierra; cuyas víctimas se cuentan 
por millones; y cuyos horrores han 

·inspirado cantos lúgubres á los poe 
tas antiguos,. ha recibido tantos 
nombres como países ha invadido, 
y como formas ha revestido en las 
numerosas epidemias con que ha 
asolado el viejo mundo. 

Los griegos la Ilamaron loi 
mos ; los latinos: pestisO, lues , 
morbus contagiosa, pestilentia, fe 
bris pestilentialis, morbus ingu.ína 
ria, bubonía pesiis, vera pestis, 
typhus pestis, anihracia pestis; 
los italianos lounopiro, peste bu 
bónica pestilenza; Beulenpesi los 
alemanes; peste bubonique, peste 
eeamthematique, peste d' Orient ó 
peste de Leuani los franceses; pla 
gue los ingleses; Peste, pestilencia 
los españoles; Pesi, Kooris los ho 
landeses; Pestilente los noruegos 
y suecos; Pouiiertze los poloneles, 
thaum. los persas y mahamarí los 
indios. Durante las epidemias del 
siglo XIV se la llamó muerte negra, 
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por el juez y cuando fué examina 
do por los médicos de Policía, N ... 
presentaba los síntomas de una 
enagenación 'mentol, tanto más in 
discutible cuanto que, en esta opi 
nión, son perentorias las afirmacio 
nes de ambos peritos, se confirma 
la su posición de que ha existido el 
estado de enagenacióu. _ 

No es posible afirmar con solo el 
,exáiµen directo si un individuo en 
tal época anterior fué loco ó si lo 
será. en tal otra posterior; pero, sí 
pu ede haber cierta certidumbre pa 
ra ;tfsegurar, que, un individuo que 
presenta ciertos caracteres puede, 
estar en el periodo intermediario 
de una locura, periódica, periodo 
que puede ser. muy largo; ó estar 
yá curado de una locura que fué 
tra nsltoria, 

Es imposible el pronóstico abso 
·luto. No puede predecirse si un es 
tado de locura es permanente ó 
tronsitorio. Hay signos que justifi 
can el pronóstico de un buen resul 
tado y aún en casos bien marcarlos 
es posible preveer la aparición pró 
xima del mal. Pero, en el caso pre 
sente no se trata ele un verdadero' 

.enagenado. Se trata de un degene 
rado y bien se sabe que cuanto más 
acusada y clara es la degeneración 
más reservado debe ser el pronós 
tico. 

En resumen, las consideraciones 
expuestas permiten les conclusio 
nes siguientes: 

1.• No hay simulación alguna en 
tos actos de N .... ; _ 

2. • N.: .. no presenta en la ac 
tualidad, síntemas prec'isos y com. 
pletos de forma alguna de ena.ge 
nac10n_ rnent�l, sin que esto quie 
ra decir que el pueda considerarse 
como comple"'tan;iente normal, pues 
presenta alt.eracrones del sistema 
nervioso, ��endientes quizá ds 
una contusión cerebral existiendo 
las respectivas cicatric�s de la piel· 

3. • 1:7" .... puede muy bien, en la'. 
actuali�a�, estar en un periodo in 
termadiario de una locura periódi 
ca ó locura de doble forma· y, sin 
el conocimiento de sus ant�ceden 
tes, podría tenérsela como un ver 
dadero candidato d la locura; 

r 
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boca. El espíritu pierde todas sus 
fuerzas y el cuerpo abatido toca los .....:::::::= , =.,!111 
linderos de la muerte. A estos d ..... • 
lores intolerables se une una ansi ·r _¡:r """* 
dad continua; día y noche, grit i, �w,·. 
jemidos, sollozos convulsivos, i :%· '\111., 
tan los nervios, roen los miembr :\. " # 
se aflojan todos los resortes y lo ,,., 
desgraciados sucumben desespera .,,.' . .:_ l,i 
dos; sin embargo, la estremidad de 
los miembros no está quemaube, 'no 
da sino una impresión de tibieza á 
la mano que los toca, pero el euer 
po entero está rojo, parece que sus 
úlceras encierran llamas ó que el 
fuego sagrado se enciende en los 
miembros. Impulsados por stt ar· 
diente dolor, los unos sumerjen 
sns miembros en una onda fría ó 

se precipitan en los rios helados; 
los otros se arrastran hacia. las; 
fuentes, con boca anhelosa y abier 
ta para calmar su inestinguible sed 
 El arte cerca de ellos queda mu 
do de espanto; la muerte aparece á 
los desgraciados bajo 1;11s más ho 
rribles formas." 

"En tudas partes reina la desespe 
ración y el terror: sobre los ojos, de 
mirada vag:a ó furiosa, se frunce 
la ceja herísada: el oído es, sin ce 
sar, mortificado por zumbidos, el 
aliento ya se espira lentamente 
ó ya brusco y precipitado; el cue 
llo se cubre de un sudor pega 
joso, la saliva escasa, amarga y 
amarillenta sale dificilmente de la 
garganta desgarrada por una tos 
convulsiva', los nervios de las ma 
nos se estieuden rijidos, los miem 
bros trepidan y por grados el frio 
mortal se estíende dti los pies hela 
dos hacia todo el cuerpo; la piel se 
hace fría y ruda, las sienes se hun 
den; la frente se estira, los ojos se 
ahuecan, los labios se contraen por 
una risa sardónica: muy pronto los 
infelices espiran y el octavo ó t,o 
veno sol ve extingui¡se la última 
luz de la atorcha de sn vida." 

"Pero lo que hace más deplorables 
los tormentos de estos desgracia 
dos es que la esperanza se extin 
gue en su alma." 

"Desde que son atacados por el 
terrible mal, su alma y su corazón 
caen en complejo abatimiento; y, 
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muerte grande; y en nuestros días 
se la denomina simplemente Peste 
ó peste bubónica. como se dice ac 
tualmente, refirienclose á la epide 
mia que reina en la IndoChina. 

Son tan numerosas las epidemias 
de Peste que se han sucedido en el 
mundo, qne es mui dificil ccnsig 
nar con exactitud tedas ellas, enlos 
límites de un art.nulp de periodico. 
Por eso mencioi:J.lfemos solamente 
las más importantes de las épocas 
antigua, media, y moderna ha 
ciendo conocer las í!escripciones 
que en cada una de es;,:s.épocas se 
bab)lecho de la mortífera Plaga, 
por autores distinguidos. 

El periodo verrladeramente his 
�6rico de esta enfermedad, cornien 
za con la famosa peste �e.Atenas 
en que murió Pericles y que duró· 
'qtas de dos años, príncípíendo' en 
marzo de 430 antes de J. C. Esta 
epidemia descrita por Tucidides, 
vol II (De la naturaleza de las co 
sas), inspíró al poeta latinoLucre 
cio la relaciqn siguiente, hecha en 
versos latinos, cuya traducción to 
mamos de Pongerville. 

"Tal en otro tiempo,orijinarlo_por 
mortales vapores, el eontajio des 
vastó los desgraciados campos en 
donde reiuó Cecrops, hizo desier 
tos los caminos y despobló las ciu 
dades. Lauzandose de los confines 
del Ejipto, el contajio se elevó 
á los aires, franqueó los campos 
flotantes de los mares y cayó sobre 
el pueblo de PandionTodo fue pre 
sa de dolor y muerte. Precursor 
del mal un fuego devorador abra 
za la cabeza .. los ojos estan enroje 
cides y brillantes, la garganta 
inundada de un sudor de sangre 
negra; el camino de la voz se clerra, 
obstruido por quemantes úlceras· 
la lengua, ésta ájil interprete de! 
pensamiento, inmovil, pesada, man 
chada de sangre ríjida por el dolor, 
es ruda al tacto." 

,\Pero cuando de la garganta el 
veneno roedor se precipita en el pe 
cho, y hierve al rededor del cora 
zón adolorido, todos los resortes de 
la vida se rompen á la vez; un so 
plo infecto, semejante al olor del 
cadáver putrefacto se exhala de la 
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groseras, exhalan humores fetidos 
y sanguinolentos; los huesos están 
recubiertos de una piel )ívida, sem 
brada de úlceras negras, semejan 
tes á aquellas que presentan los ca 
daveres en putrefacción, arranca 
dos á los sepulcros." 

"Los edificios sagrados, los alta 
res de los dioses están llenos de los 
impuros despojos de la muerte. Es 
allí que los guarg""ne1, de los tem 
plos amontonan los cadáveres; los 
cuidados relijiosos, los respetos son 
olvidados por el terror. El dolor es 
el único sentimiento que queda en 
aquellos lugares; los funerales, las 
antiguas solemnidades, son deilde 
ñadas, todo se estremece de horror, 
todo se abandona al trastorno. En 
medio del desastre cada uno se 
apresura á sepultar, al azar, los cá 
daveres que Je rodean; la indijen 
cia y 11 necesidad inspiran horri: 
bles violenciasLanzando clamo 
res amenazadores se echa sobre las 
hogueras preparadas por manos 
estrañas los cuerpos de los padres, 
Re les incendia y se entretiene el 
fuego combatiendo: la sangre corre 
y el homicidio mancha las pompas 
de la muerte." 

Tal es la descripción de esta pes 
te, que desoló la Atíca, sacada casi 
toda de Tucidides, y pintada con co 
lores tan sombríos por LuoreciaLas 
que vendrán en seguida no serán 
menos lugubres ni menos horroro 
sas, aunque no sean presentadas 
con el mismo colorido. 

Después de esta época, en que la 
Peste toma posesión de la Euro 
pa, forma una cadena poco inter 
rumpida de epidemias que viajan 
por todas las naciones del mundo 
antiguo, asolando campos, vacian 
do poblaciones, dejando desiertas 
las aldeasEntre estas invasiones 
es muy notable la que tuvo lugar 
de 1346 á 1353, que en el espacio de 
S años hizo cerca de 24 millones de 
víctimas, y recorrió. gran parte 
del Asia, Rusia, Alemania, Austria 
Francia, Italia, España, Inglate 
rra, Polonia, Holanda, etc., y to 
das las islas del Mediterráneo. El 
siglo XVI fué también fertil en 
epidemias desde 1500 hasta 1599 

como criminales condenados, no 
aguardan sino el momento de la 
muerte, cuya imajen no se separa 
de su vida. Los funerales suceden 
á los funerales; el insaciable conta 
jio vuela de cuerpo á cuerpo . .Aque 
llos cuya sed de vida los aleja de 
sus amigos moribundos, en vano 
huyen, pronto sufrirán la misma 
muerte vergonzosa, abandonados á 
su vez, privados de cuidados, mo 
riráó olvidados como viles gana 
dos. Ha! También sucumben aque 
llos que desafían al monstruo con· 
tajioso, soportan las fatigas del de 
ber, mezclan palabras de consuelo 
y dulces quejas ante sus amigos 
moribundos. Tal era la suerte de 
los hombres más virtuosos: después 
de haber confiado á la tierra los 
despojos de sus parientes, de sus 
am1�os, entraban bajo su techo so 
litario, con las lágrimas en los ojos, 
la angustia en el corazón para es 
tenderse en su lecho y morrir deso 
lados. En todas partes muertos, mo 
ribundos, desgraciados que jimen 
El 'guardian del ganado, el robus 
to labrador son taro bién atacados 
del horrible flajelo, que los persigue 
hasta el fondo de sus cabañas; la 
pobreza hace los males. más do 
lorosos y la muerte más inevitable. 
Allí, sobre los cádaveres de los hi 
jos se amontonan los cuerpos de 
padres espirantes, allá los débiles 
niños exhalan su último suspiro 
contra el seno de una madre 6 de 
un padre que no existen ya. El con 
tajio parece lanzarse del fondo de 
los campos con la multitud de al 
deanos que se precipitan hácia la 
ciudad para implorar asilo. Llenan 
todos los lugares, los vastos edifi 
cios y los techos domésticos, pare 
cen hacinarse para defender 'me 
jor su cuerpo de los golpes de la 
muerte." 

"'Un gran numero espira sobre el 
pavimento, devorado por la sed, 
otros se arrastran hasta las fuen 
tes, chupan el agua que corre entre 
las piedras y mueren sofocados por 
esa onda engañosa. Las plazas pú 
blicas, los caminos están sembra 
dos de cuerpos semi muertos cuyos 
miembros apenas cubiertos de telas 



Y el siglo XVII cuenta in numera· 
ble iuvasioues del mal, entre las 
que.la epidemia de Londres en 1665, 
es bastante int.sresante por haber 
sido descrita por Sydenham y Hod 
ges, que nos han dejado relacio 
nes sintomatolojicas bastante exac 
tas y que podrían perfectamente 
aplicarse á la epidemia que hjice 
estragos, á la hora actual, en la In 
doChina. Svden ham resume la en 
fermedad como principiando por 
un calofrío análogo al de las fiebres 
intermitentes, continunndcse con 
vómitos enormes, dolor en la rejión 
cardiaca, semejante á una· cous 
t.riceióu. terminando por una fie 
bre ardiente. contíuna, que ator 
menta á los enfermos hasta la 
muerte ó la aparición de un bubon 

. ó de una parotiditis, que, signci rle 
buen agüero, espulsa la i:patería 
morbífica al exterior. 

Señala también algunas formas 
anorma.fes, fulminantes que ma 
tan de golpe, con mauifestacion de 
manchas de color púrpura, signos 
de una muerte próxima y frecuen 
tes al principio de las epidemias; en 
fin observa simples formas ó esta 
dos bubónicos sin fiebre ó con fie 
bre lijera y cuyos ataques no irn 
piden á las personas eitregarse á 

sus ocupaciones A estos sínto 
mas se agregaban, según Hodges, 
delirio, dolores intensos de cabeza. 
con sensación de querer estallar el 
cráneo, vértigos, y, como sínto 
ma extraordinario, sudores profu 
sos, en torrentes, ya rojos, verduz 
cos ó color púrpura, fétidos, insopor 
tables para el olfato; ademas pús 
tulas carbonosas aisladas ó múlti 
ples. dando salida á detritus gangre 
nosos y bubones en los lugares de 
elección que se reblandecen con 
sumiendo las partes que los han 
producido .. 

Las epidemias de la Edad mé 
dia, son interesantes de mencio 
nar, tanto por sus estragos cuanto 
por las ideas superticiosas que rei 
naron en aquella época, respecto 
del origen de la plaga, muerte ne 
g,·a, anguínalgia, morialeza gran 
de etc., con que se designaba la 
Peste. 1 

Después de haberse imaginado 

que la. Peste era el castigo enviado 
por el Cielo para hacer espiar las 
faltas de la humanidad, se creyó en 
la influencia del demonio; y los hom 
bres con vencidos de que la huma 
nidad acabaría pronto, resueltos ;¡, 
perecer y restablecidos del terror 
primitivo, se entregaron á toda cla 
se ele locuras. Por último, cuando 
los pueblos pudieron convencerse 
de la trasmisibílidad del mal por 
contagio, vino otra era de excesos: 
entón ces Re atribuyó la continua 
ción de la peste á Íos sembradores 
y untadores. quienes se decía qué 
espa reían materias pestiferas sa 
cadas de los bubones de los apes 
tados, 
Naturalmente, los judíos fueron 

las primeras víctimas de la persecu 
ción , de la hoguera y de la cuerda, 
bajo la sospecha de ser sembrarlo 
res de Peste. 

En Italia el terror y la �upers 
tición, en este sentido, llegaron á 
extremos inconcebibles. Era una 
verdadera locura, de la que desgra 
ciadamente .participaron también 
los médicos y los jueces. Por sim 
ple sospecha se enviaba á los infe 
lices vendedores de pomadasá la 
hoguera; los m.onatti guardias ar 
mados encargados de conservar el 
órden representaban el papel de 
agentes de la Inquisición, arran 
cando las personas á sus familias 
para llevarlas á inmundos depósi 
tos de enfermos; las fronteras so 
ciales se habían borrado bajo el 
impulso del terror, se hacían sufrir, 
sin distinción de clases, castigos 
crueles por simples acusaciones; 
las ciudades semejaban vastos 
cementerios habitados por locos. 
La gran epidemia de 'esa época, 
dice un escritor francés, "rnató 
el cuerpo, degradó el espíritu y la 
moral de nuestra especie, atrofió 
la humanidad y la hizo retroce 
der." 

Todavía Re presentaron en los 
siglos siguientes epidemias de pla 
ga de menor intensidad hasta me 
diados del presento siglo, en que, 
es opinión general, que no existía 

. Peste en ningún, país. 
• Despues.de unii,itetregno de cer 
ca de treinta años vuelve á pre 
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sentarse con carácter epidémico en 
las poblaciones de Indo China. en 
I894:Aquí comlenza el periodo 
experimental, el estudio baterolóji 
co de la Peste. 

Continum·á. 

 Revista )lédlcoLegal. 

CRIMEN Y RESPONSABILIDAD 

El importante papel que d=sem 
peña el médico en la sociedad mo 
derua y su obligada intervención 
en tudo lo que se refiere al ser hu 
mano, le imponen no solo un cono 

. cimiento perfecto en lo posible del 
organismo humano, bajo el punto 
de vista estático y bajo ol punto 
de vista funcional, sino q ne debe 
estar:J?reparado para la resolución 
de los grandes problemas sociales. 

. Las teorías se han sucedido y 
siempre queda en pié, para cada 
caso particular, el problema de la 
responsabitidad de los actos hu 
manos. Solo el hombre de ciencia 
e� el llamado á analizar y :\ estu 
diar los actos y acciones del ser 
que, bajo la influencia de móviles 
diversos, altera el equilibrio social, 
rompiendo las rez las convencio 
nales que rigen la� relaciones de 
los hombres. 

Na�a .hay más importante para 
el. medico legista que el conoci 
miento del hombre normal y del 
hombre criminal. 

En el Perú, donde por hoy no ca 
ben especialidades, todo médico 
tiene la obligación de conocer la 

·moderna antropología crimínal. 
Habrán momentos en que le haga 
tanta falta conocer las teorías so 
bre el criminalné, y sus caracteres 
morfolój�cos, como el diagnóstico 
difereücial de una afección pulmo 
nar. 

Es por esto que "La Crónica 
Médica" cree útil analizar las dis 
cusiones habidas en el último con 
greso internacional de Ginebra. 

.�ºsinrazón se esperaba la reu 
n�on del cuarto congreso interna 
cional eleantropologia criminal. En 

su primera reunión, PU Roma, sur 
gió triunfante la escuela de Lom 
broso y del criminal orgánico. En 
París, en los congresos del centena 
rio, tuvo I ugar la polémica de Lorn 
broso y los mil ele u escuela, contra 
las tendencias couservadoras de los 
juristas. Y la reunión de Bruselas 
fué un triunfo para la reacción, 
pues se abstu vieron de concurrir 
Lom broso y los suyos. 

li:n Ginebra: por cuarta VPZ se 
citaron las más ilustres sábios 
especi.: li,,ta•' ele Bélgica, Holanda, 
Al,·1m1,11ia. Itn lia , etc., notándose 
la. ausenc iu de los mas acreditados 
rep nseatantee de la escuela fran 
cesa. E11 este congreso reaparecie 
ron loR i tn Iianos y desde el primer. 
día Lombroso, que rehusó la presi 
dencia de honor por satisfacer sus • 
impulsos ele combatividad. afirmó 
brilla 11 teme u te su concepción ana 
tómica del criminal. Durante todas 
las discusiones, algunas muy poco 
tranquilas, ha mantenido con fir 
meza, con hechos, la verrlad de sus 
teorías. Su compañero Ferri le se 
cundó insistiendo con su talento, 
tan bríllante como sólido, en hacer 
ver el valor del factor social en la 
génesis del crimen. 

Ha sido imposible el acuerdo ba 
jo el punto de vista doctrinal v la 
i ntransijencia 08 absoluta, perr; es 
tas discusiones no son estériles y 
conviene difundir tales ideas que 
influirán en la reforma de los có 
digos, haciéndolos mas confor 
mes con la naturaleza humana. 

Bujo este punto de vista tiene 
importancia un ligero análisis de 
los trabajos del congreso, publica 
dos in extenso. recientemente, en 
los "Archives d' authropologie cri 
minelle." 

El entonces presidente de la Con 
federación Helvética M. de Lache 
nal, presidió la sesión de apertura y 
después de indicar, brevemente, el 
camino recorrido en pocos años por 
esta ciencia nueva, la antropolo 
gia criminal, que no se limitaba 
á consignar nuevos descubrimien 
tos biológicos y á discutir teorías 
más ó menos brillantes, pues su 
fin era servir de útil apoyo' el! la 
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defensa social contra el crímen y 
el vicio, evitando que se confunda 
la pr isióu con Pl hospicio. 

Como era natural en la primera 
sesión Lombroso hizo una brillan 
te apología de los descubrimientos 
en antropología criminal en los 
últimos sei nños. Rememoró cier 
tos caracteres óseos en el etmoides, 
que según Ottolenghi también se 
encuentra en los razas i nf'eriores ; 
las anomalías en el peso y cir 
cunvoluciones, etc. riel cerebro de 
los criminales; las de los surcos de 
la manos, las del femur, el tatua�e, 
etc, paraconcluír, como'corouación, 
con los estudios de Roncoroni so 
hre la anatomía patológica del ce 
rebro del criminal, el que encontró 
en la capa cortical del cerebro an 
mento del volúrnen de las células 
piramidales, disrnin ación de la ca 
pa granulosa y aparición en ella 
de células nerviosas, estructura que 
se encuentra semejante en las cir 
cunvoluciones froutales de los car 
nívoros yde las zalltnaceas y que es 
un punto de reunión entre el crimi 
ual y el epiléptico. 

Currara, de la escuela de Lom 
broso, estudia los juegos crueles 
y feroces de los criminales; y, Bla 
sio los jeroglíficos usados por ellos. 

El Profesor de Turín encuentra 
más y más frecuente la epilepsia 
en el criminal. llegando hasta un 
36 por cien to de frecuencia, y esto le 
permite insistir en su teoría del cri 
1m:nalné, con mayor acopio de he 
chos. 

Naecke combate á Lombroso, 
Niega el tipo criminal. Parn él y 
para la mayorfa <le los alemanes. 
que nunca io han encontrado en las 
prisioue: , todas esas anomalías 
descritas se encuentran también 
en los locos y las partícula ridades 
de la estructura de la corteza ce 
rebral no han siclo con.firmadas en 
el mundo sabio. 

Forel, belga, no es tan absoluto. 
Cree que la herencia juega un 
gran papel en la géuesí s del cri 
men. El criininalné es para él un 
degenerado por una fatal heren 
cia .. 

Dekterew, ruso, tercia en el de 

bate refiriéndose á los decendien 
tes de padres alcohólicos, sobre 
los que la sociedad tendría el de 
recho de ejercer una gran vigi 
lancia. 

Datlemagne, francés, creía aban 
donarla la concepción anatómica 
del tipo criminal, que él niega en 
lo absoluto: y, presintiendo la ruí 
na de la nueva ciencia si se man 
tiene con tanto vigor este error, 
concluye abogando por la conci 
liación. • 

Ferri, italiano, declara que la 
conciliación es incomprensible en 
el terreno científico. No se puede 
transigir con los hechos. Agrega 
que "la escuela italiana nunca ha 
pretenJido que el tipo criminal 
era exclusivamente determinado 
por ideas anatómicas. El es cous 
t.ituido por elementos, & la vez 
anatómicos, sicológicos y sociales." 

Vuelve Lombroso á la carga con 
un lenguaje que "no es verdade 
ramente científico." Poco le im 
porta si los alemanes no creen en 
sus investigaciones. Con ese argu 
mento, agrega, no se pueden poner 
en duda los resultados de cuaren 
ta años de experiencia y de cin 
cuenta mil observaciones. El solo 
ha señalado hechos. y cree que" es 
necesario ser semimicrocéfalo pa 
ra no comprender la importancia 
de la.s anomalías que ha seña 
lado."(!!!) 

Marro, italiano, estudia las re 
laciones de la pubertad con el orí 
men y la locura. En esa edad son 
más frecuentes los crímenes con 
tra las personas. 

Pailhas estudia el pabellón de 
la oreja, La oreja grande. en el 
hombre y en la mujer, designa 
firmeza .v rudeza de caracter, 
energía, · resolución, fuerza, etc; 
la chica, timidez, irresolución, de 
bilidad de caracter, etc; t sigue 
así analizando las relaciones de 
los componentes de este órgano. 

Los trabajos de la segunda se 
sión se iniciaron leyendo Dallerna 
gue un informe sobre la deqenera 
c;ión y la criminalidad, en el que,. 
en resúmen, sostiene que ambos 
factores evolucionan independíen 

• 
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ternente, con distintas causas y 
señala diversos remedios para los 
primeros del resorte del médico, y 
para los otros de los juristas. 

Naecke, que antes había comba 
tido á Lombroso, agrega que la 
degeneración se co�oce muy. �al. 
Lo que se llaman estigmas atávicos 
no son siuó particularidades pato 
lógicas y repi �!: las palabr�s de 
Virchow que dijo de la teoría de 
Lombroso, qua no era sino una 
"caricatura de ciencia." 

Forel, se muestra ..muy circuns 
pecto en la apreciación de los lla 
mados estigmas de la. degenera 
ción, protestando de las ultimas pa 
labras de Naecke. 

Ferri formula las conclusiones 
de su informe sobre el tempera 
mento y la criminalidad. Sus ee 
tudios biológicos y sicológicos lo 
han conducido á la persuación de 
la existencia de un verdadero tem 
peramento criminal, síntesis de los 
estudios analíticos hechos por la 
escuela antropologista moderna e� 
la anatomía y sicología de los cri 
minales. 

Revive así la discusión sobre el 
criminalné. 

Zakrewski, ruso, protesta en 
nombre de la lógica. El crimen es 
un hecho sociológico. Un hecho 
puede ser criminal bajo el impe 
rio de una civilización y no serlo 
en otra. Hay temperamento vicio· 
so y no temperamento cri�in�l. 

Forel y Lombroso apo:ya_n a Fe 
rri y citan ejemplos de niñitos que 
desde su nacimiento presentaban 
toda la escala de la criminalidad. 

Dallemagne desconfía de la sín 
tesis de Ferri. 

Berillón, de París. reprocha á 
la escuela italiana no tener en 
cuenta la influencia de la educa 
ción en el desarrollo de la crimi 
nalidad y lee una comunicación so 
bre la sugestión hipnótica conside 
rada como adyuvante de la corre1; 
ción paternal. Señala casos de m 
ños impulsados al robo curados 
por la sugestión hipnótica. 

La Doctora Tarnowski, rusa, se 
ocupa de la criminalidad femeni 
na en Rusia. 

Laschi propone la creación __ de 
institutos en los cuales los mnos 
serían estudiados y reformados en 
sus malas tendencias. 

La sesión de la mañana del ter 
cer día era esperarla con empeño. 
Van Hamel. holandés, leyó su im 
forme sobre el ana1·quismo y el 
combate contra el a,w1·quismo ba 
jo el punto de vista de la aniropo 
loqi« criminal. El crímen anar 
quista está constituido por atenta 
dos contra las personas y propie 
dades, que emanan del deseo ar 
diente de iniciar para la vida. so 
cial una era nueva. Est<1S atenta 
dos constituveu la propaganda de 
hecho de Ravachol, de Henry, 
de Oaserio, etc. También se com 
prenden como crímen anarquista 
los actos preparatorios de .l?s 
atentados, o sea la preparacion 
material fabricación, transporte, 
etc, de m'edins de destrucción¡ ó, la 
preparación intelectual, sea directa 
ó indirecta, por la apología de es 
tos crímenes. Si bien el crímen 
anarquista es el fruto de la doctr] 
na anarquista, hay que distinauír 
netamente ambas cosas. La doc 
trina anarquista es una teoría so 
social como cualquiera otra: se 
podrán tachar sus ilusiones absur 
das pero tiene el derecho de ser 
for�ulada y predicada como lo 
son otras teorías sociales. Las ins 
tituciones existentes no pueden 
ser inmutables. Habrán siempre 
defensores y enemigos. Pero, �s 
ta teoría anarquista es una teori_a 
mililante y de combate, que mas 
que sobre razonamientos de la i_n 
teligencia, reposa sobre seusacio 
nes y emociones que impulsan al 
fanatismo más desenfrenado. Re 
clutados en los medios sociales 
más variados, "sabios, paisanos, 
diaristas, ingeni_eros, empleados, 
obreros industriales, comercian 
tes, pro'fesores, abogados, artistas, 
etc todos suministran su contm 
ge�te á la anarquía," y bien me 
recen la descripción que de ellosha 
ce Hamon. "El anarquista tipo 
es un hombre afectado del espíri 
tu de revuelta bajo una ó muchas 
formas s dreus (espíitu de oposí 



LA C.RONICA ltlÉD1CA 113 

ción, de exámen. de crítica, de in 
novación), dotado de su gran amor 
á la libertad. individualista, poseí 
dos de una gran curiosidad, agre 1 
gándose á esta mentalidad un ar 
diente amor por los otros, una 
seusibilídad moral muy desarro 
llada, un profundo sentimiento de 
justicia, el sentido de la lógica y 
poderosas tendencias á la comba 
ti vida.l." Ya Lombroso los había 
caracterizado por un altruismo 
profundo y aún exagerado y por 
un filoneismo también exagerado, 
por Jo que difieren absolutamente 
de la gran mayoría de los hombres 
que se caracterizan por su invete 
rado misoueismo, cualidades aquel 
las que para Van Hamel denotan 
un desequilibrio y tendencia mor 
bosa. Consecuente con las teorías 
modernas sobre la pena, deja á un 
lado á los anarquistas teóricos y 
se ocupa de los hombres de las 
vías de hecho, los que clasifica en 
vulgares ó egoístas, en patológicos 
y eu fanáticos. Estudia la repre 
sión en Europa y protesta contra 
su injusticia. Cree inútil y hasta 
perjudicial la pena de muerte, que 
solo hace héroes ó mártires eu es 
te caso. Considerando los anarquis 
tas como un peligro permanente 
contra las personas y propiedades, 
los asimila con las incorregibles, 
y los cree acredores á la pena de 
reclusión indeterminada, esperan 
do que el régimen celular y un 
trabajo asiduo y útil en la prisión, 
con vertirá.n un fanatismo crimi 
nal y peligroso en un altruismo 
equilibrarlo del que podrá aprove 
char la sociedad. 

Lombroso combate las leyes ex 
cepcionales y así como se debe ani 
quilar sin piedad al criminalné, 
solo debe imponerse una pena tem 
poral al criminal de ocasión. 

Garreaud, jurista francés, niega 
que los criminales anarquistas sean 
fanáticos desequilibrados, ó lor.os ó 
Cl'iminalesné; y se funda en lo que 
pasa en Francia, en donde todas 
las opiniones sociales pueden pro 
clamarse bien alto y en donde con 
solo la ayuda de las viejas leyes 
penales se ha podido detener la 

epidemia de atentados anarquis 
tas, lo que no debía haber sucedi 
do según 'las ideas de Lombroso. 

Ferri responde á Garreaud. La 
história sociológica demuestra que 
la pena no es sino un factor ins1&" 
nificante en la evolución de la cri 
minalidad. Los crímenes políticos 
aumentan ó disminuyen segun los 
tiempos, Hay una especie de fie 
bre social que crece, llega á su pa 
roxismo y declina. Aplicar penas 
para reprimirla es tratar la enfer 
medad como cirujano y no como 
higienista, Además nadie á podi 
do negar la acción inhibitoria de 
las amenazas del castigo en los mis 
mos locos; todos los delirantes te 
men las duchas y baños de castigo. 

Lacassagne, el profesor <le Me 
dicina Legal de Lyon, lee su in 
forme sobre los robos en los gran 
des almacenes. Con Motet sostiene 
que estos hechos tan frecuentes en 
las grandes capitales no siempre 
son Justiciables. Hay un conjunto de 
circunstancias de un carácter par 
ticular, suigéneris que provocan 
la tentación de! robo en esos gran 
des almacenes, en los que el público 
es admitido á una libre círculación. 
Hay también que distinguir entre 
el Kleptomano y el verdadero la 
drón. Estos últímos roban siempre 
objetos de valor y los desequilibra 
dos solo toman verdaderas insig 
nificancias. 

Legrain, de Paris, presenta su in 
forme sobre las consecuencias socia 
les del alcoholismo de los ascendien 
tes bajo el punto ele vista de la deqe 
ración, de la mornl y de la crimi 
nalidad. Busca los remedios del 
mal y crée qne la secuestración Ris 
temática de los bebedores consuetu 
dinarios, la propaganda por la es 
cuela y las sociedades de tempe 
rancia influirían notablemente. To· 
dos los alienistas presentes sou 
unánimes en declarar los funestos 
éfectos del alcohol, aún puro y des 
provisto de eteres y aldehídos no 
civos, llegandose hasta incriminar 
el vino y la cerveza. 

Cavaglieri, italiano, se ocupa de 
la criminalidad y el vagabundaje. 
Llega á las conclusiones siguien 
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tes: l.• el vagabundaje está en re 
lación con la suma total de crimi 
nalidad; 2. • esta relación es mas 
evidente y estrecha en los peque 
ños delitos que en los crímenes 
graves; y 3. • esta relación es más 
estrecha en los crímenes contra la I 
propiedad y quizá en algunos ca 
sos contra el órden público y la 
autoridad, 

Al exponer Zakrowsky, ruso, 
abogado, sus ideas sobre las rela 
ciones del derecho 11 la ardropolo 
gía, critíca vivamente las teorías 
de Lombroso y no admite que pue 
da existir una antropología crimi 
nal, como 110 existe una autropo 
Iogía virtuosa. Para él solo hay la 
sicopatolog ia legal. Estas ideas 
en un ciadas con estudiado desdén 
por las ciencias antropológicas pro 
vocan una calurosadiscucióu, muy 
pJCO parlamentaria. Ferri, entre 
otros, en un estilo y con una viru 
lencia que no era científica, se que 
ja de que el sustentante demostra 
ba tanta ignorancia en el fondo 
corno falta de dignidad en la forma, 
La tempestad solo pndo calmarse 
merced al mismo sustentante que 
rindió cumplido homenaje al ta 
lento y á las teorías de Lombroso. 

En la sesión del signiente <lía 
con motivo de un informe de Drill, 
ruso, sobre los fundamentos y el 
fin de la reeponsobilidad penal. se 
inició uu debate á fondo sobre es 
ta cuestión, base de toda la antro 
pología criminal. El sustentante 
rechaza la gastada idea de la res 
pousabilidad de la pena y la expia 
ción. Asimila al criminal con el lo 
co y preconiza idéntico tratamien 
to como preventivo del crlmen y 
como sistema da defensa social. 
Ferri expone magistralmente la 
teoría italiana sobre la respon 
sabilidad. El hombre obra si 
guiendo las resultantes del m�dio , 
en que se encuentra. No hay libre I árbitro y la virtud y el vicio no 
existen, pues son el hecho de la edu / 
cación social. El hombre se deter 
mina en un sentido bajo la influen 
cia rle RU medio iu terior ó consti 
tución sicofísica y por su medio 
exterior, la sociedad. Esta no tie 

11e derecho ele castigar. La fórmu 
la sr ria el asilo para los locos y la 
prisión Je los criminales. Critica el 
actual . sistema de aplicación de 
las penas, que no es si uo una ver: 
darlera dosimetrta penal. pues á tal 
delito señula tal pena. lleg·ándose 
como en Italia á calcular materna 
tica men te la duración de la pri 
sion por taló cual crímen. La dis 
cusión continúa animada, hacien 
do notar el pre.sidente que toda la 
duración del Congreso sería insu 
fíciente para discutir este punto. 

Berillon trata delos falsos testi 
monios poi" sugestión. 

Vuelve Naecke á iniciar un for 
mal ataque contra las teorías de 
Lornbroso en su informe sobre 
la aiquiatría criminal. La discu 
sión fué v i va y se llegó hasta las 
mo'c, lamentables personalidades. 
Lombroso reprochó á Naecke ser 
un ignorante que no había siquiera 
leido los Iibros en apoyo de la teo 
ría que combatía, pués negar la 
existencia del loco moral era una 
heregía que autorizaba para poner 
en duda su valor como siquiatra. 

Terminó la sesión ese día con un· 
informe de Baets sobre la educa 
ción de los hijos de criminales, es 
perando mucho del celo privado 
para el establecimiento de casas de 
educación especiales. Motet preco 
n isa para la educación de los niños 
viciosos ó abandonarlos los peque 
ños trabajos manuales, para los 
que tieneu verdadera aptitud. 

En la siguiente sesión del congre 
so, Lombros.o desarrolla sus ideas 
sobre el sroiomierüo del criminalné 
y del crimi.uil de ocasión. Co 
mo el primero PS portador de P.S 
1 ·gm�� anatómicos sobre todos los 
ó,,.; noc y de alteraciones en la 
su ncia oor tioal del cerebro, su 
cu ración se.á imposible. No suce 
de lo mismo con el criminaloide. 
C. eé que las penas deben variar 
sezun la edad. sexo y espocie. No 
quiere prisiones y preconisa lasco 
Ionias agricolas. Iu tervienen en el 
debate varios concurrentes, insis 
tiendo que mientras á nada condu 
cen discuciones estériles de ideas y 
teorías, en )a práctica, en la apli 
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cación de la penalidad, hay acuer 
do. Lombroso declara . "que uo es 
un tigre sino un tímidoconejo'.',y 
Ferri mnnifíestas usentimientn'por 
las palabras un poco vivas de sus 
improvi�rrcivnes. La paz se hace y 
la reconciliación se efectúa entre 
los defensores encarnizados de tan 
opuestas ideas. 

En la última sesión del congreso, 
aparte de algunos informes si u inte 
rés ma,.yor, se inició una importan 
te discusión sobre el trabajo de Gri 
ffiths, de Lóndres, que se ocupa del 
tratamiento de la recidiva y que 
crée que la relegación indetermi 
nada ofrece todas las garantías. 
Objetan este sistema los partidarios 
do la libertad individual. Ferri cree 
que el juez de instrucción del por 
venir solo tendrá que establecer la 
culpabilidad del detenido y claai: 
ficar los en categorías para enviar 
los á la colonia agrícola. Gautier 
no quiere seguir á Ferri en ese 
mundo ideal. Se refiere á la Suiza 
eu donde se aplica el sistema de la 
sentencia indefinida, cuya teoría 
lo atrae y cuya práctica lo espan 

. ta, y concluye sosteniendo que es 
te sistema es absolutamente ma 
lo cuando se aplica á los anarq uis 
tas y á los recidivistas y bueno so 
lo para lós niños y condenados en 
fermos. Ferri cierra la discusión 
declarando que no se puede inger 
tar una institución progresiva co 
mo la sentencia indeterminada en 
un viejo régimen que no la puede 
soportar. 

Se votan conclusiones más ó me 
nos teóricas y se resuelve qua el 
próximo congreso se reuna en Ams 
terdam, en el año 1,901. 

No puede negarse la importan 
cia de los trabajos de este congre 
so, cuyas discusiones, tan apasio 
nadas á veces, han demostrado el 
actual estado de la antropolojía 
criminal. 

Abril de 1897. 

DR. MANUEL A. Mu�IZ. 

TRABAJOS EXTRANJEROS 

Dr. n, A. Hare. 
PATOGENIA DE LOS ACCIDENTES 

CLOROFÓRMICOS. 

Los efectos del cloroformo sobre 
las funciones vitales han sido por 
muchos años objeto de acalorada 
disputa entre varios cirujanos y 
farmacologistas. De un lado axis 
tia la escuela, dirijida en su ori 
gen por Syme ele Edimburgo, que 
sostenía que la muerte ó el peli 
gro de la cloroformización depen 
de ele los trastornos de la respira 
ción y que esta es la función que 
debe vigilarse cuando se usa este 
agente terapéutico; de otro lado, 
la llamada escuela de Londres, 
qL1e ha atribuido la muerte por el 
cloroformo á la depresión del co 
razón, y dado importancia predo 
minante á la observación clel pul 
so durante su administración. El 
número de investigaciones clíni 
cas y de laboratorio que se han 
practicado para determinar cual 
de estas opiniones debe prevalecer, 
tanto en Inglaterra como en Amé 
rica, ha sido muy grande, pero las 
mas importantes se han llevado á 
cabo en estos últimos diez af'ios. De 
estos trabajos, es particularmente 
notable y mejor conocida, la serie 
de estudios hechos mediante la ge 
nerosidad de Su Alteza, el Nizam 
de Hyclerabad, en la India, y de 
signados con el nombre de infor 
mes de las Comisiones del Cloro· 
formo ele Hyderabad, número 1 y 
2. Habiendo siclo mal recibidas y 
censuradas las conclusiones de la 
primera comisión; que sostenía 
la debilidad respiratoria como cau 
sa de la muerte, se formó una se 
gunda comisión, y con un premio 
de$ 5,000 del Nizam, el Dr. T. 
Lauder Brunton, de Londres, fué 
enviado á dirijir la segunda inves 
tigación. Aunque partidario de la 
teoría que la muerte por el cloro 
formo es debida á debilidad car 
diaca, este Profesor regresó á In 
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glaterra convencido de que la cau 
sa del mayor número de acciden 
tes fatales que sobrevienen duran 
te la administración de esta droga 
son efecto de los trastornos respi 
ratorios que determina, y las con 
clusiones de la Comisión N.º 2 no 
dejaron tampoco satisfechos á gran 
número de clínicos de Inglaterra y 
América. Por esta época, en unión 

tde Mr. H. C. Wood, publiqué un 
artículo en que manifestaba mi 
convencimiento de la poderosa ac 
ción depresiva que el cloroformo 
ejerce sobre el centro circulatorio, 
y, Mac. Williams de Glasgow pro 
bó con experiencias que el cloro 
formo causa dilatación y debilidad 
cardiacas. Poco después fui rogado 
por Su Alteza, el Nizam, para que 
practicase una serie de estudios, tra 
taudo, si era posible, de conciliar los 
resultadosooutradictorios obtenidos 
por las Comisiones de Hyderabad 
y otros investigadores, y, sirnul 
taneamente Gaskell y Shore <le la 
Tniversídad de Crambridge, Ingla 
terra, fueron solicitados para ha 
cer lo mismo. Mis trabajos han 
confirmado las conclusiones de to 
dos los estudios previos bajo un 
punto de vista, á saber, que la ac 
ción primera del cloroformo sobre 
las funcionas vitales de circulación 
y respiración, es deprimir profunda 
mente el sistema vasomotor cau 
sando de ese modo un descenso ex 
traordinario de la presión sanguí 
nea. Gaskell y Sbore afirman que 
puede producirse la anestesia clo 
rofórmica sin esta caida de la pre 
sión sanguínea, pero yo nunca lo 
he conseguido; creen también que 
este fenómeno se debe principal 
mente á la debilidad del corazón. 
No soy de esta manera de pensar, 
porque los experimentos sobre los 
que ellos basan estas aserciones 
son demasiado complejos para dar 
resultados positivos; y segundo, 
por que mis estudios y los de otros 
manifiestan que el sistema vaso 
motor es deprimido. Existe, sin 

embargo, debilidad y dilatación car 
diaca que cooperan al descenso de 
la presión sanguínea. 

1 • 

Como en otras disensiones mé 
dicas, la verdadera respuesta á la 
cuestión de si el cloroformo causa 
la muerte por desórden de la res 
piración ó del corazón permanece 
como á mitad de camino entre dos 
fuerzas antagonistas; y, más que 
esto, puede decirse que en la ma 
yoría de los casos, no se debe di 
rectamente á ni uno ni á otro me 
canismo. Por el contrario, la causa 
de la muerte por el cloroformo se 
debe ordinariamente a la depre 
sión uasomotrtz, por la cual las 
arterias permiten á la sangre pasar 
demasiado libremente á las grandes 
áreas vasculares representadas por 
los capilares y las venas, y resulta 
que el ir.dividuo es bruscamente 
sangrado por sus propios vasos. rea 
lizándose un efecto semejante al 
quedaría la extracción de gran can 
tidad de sangre. Cuando se recuer 
da que la red capilar del cuerpo 
unida con las venas dilatadas, tie 
ne capacidad suficiente para con 
tener varias veces la cantidad nor 
mal de sangre, y cuando se tiene 
presente que podemos inyectar so 
luciones salinas en los vasos, en 
proporción bastante para duplicar 
ó triplicar el volumen de la sangre, 
sin aumentar su presión, se hace 
evidente: que la relajación vascu 
lar completa causada por el cloro 
formo, determina un anonadamien 
to de todas las funciones vitales, no 
porque la droga haya paralizado 
el corazón ó el centro respiratorio, 
sino por que estas partes se hallan 
privadas de sangre por la estanca 
ción de esta en las capilares y las 
venas abdominales extensamente 
dilatadas. Recientes estudios de 
Leonard Hill sobre "The Physio 
logy and Pathology of the Cere 
bral Circulation," comprueban lo 
anterior, pues asegura que en las 
experiencias, cuando el centro res 
piratorio estaba exangüe,el corazón 



continuaba latiendo, porque sus�� fl el corazón latiendo cuando la res 
terias coronarias, colocad�J�ll.  piración había cesado. Son confir 
plan? inferior, eran mas f�ti,ll'�llfü'l 111ados por mis propios experimen 
suphdas por la pequeña tórnente. 'tos, en que he probado que aún 
sanguiuea que éste órgano recibía después que la respiración se ha 
de las venas. Estos estudios se ha detenido y la carótida estaba vacía, 
llan corroborados por los mios y por y el perro aparentemente muerto, 
los de mi asistente Dr. Thornton podría ser resucitado por compre 
(Therapeutic Gazette, Octubre, sión visceral y respiración artificial, 
1893,) por todas las investigaciones y, por inversión, mediante la cual, 
de las Comisiones ;de Hiderabad y la sangre deja las venas abdomi 
por cuantas experiencias hemos vis nales dilatadas volviendo al cora 
to. Podernos concluír de aquí, que zón y al cerebro. Aun más, si se 
aunque el cloroformo actúa como atraviesa con una aguja las pare 
poderoso veneno deprimente sobre des del pecho en la región precor 
el centro respiratorio y el corazón, dial, se encuentra el corazón latien 
delamismamaneraqueparalizato do, pues la aguja sufre un moví 
doprotoplasma vivo cuando se apli miento de varven; y, finalmente, 
ca en exceso, dado convenientemen si se abre el pecho, el corazón pue 
te por inhalación produce la muerte de encontrarse latiendo debilmen 
te por un mecanismo análogo al tedilatado, es verdad, pero latien 
que resulta de hemorragia. La de do. 

_ bilídad respiratoria que entonces se Tales son las pruebas de labo 
nota se debe, no tanto á depre ratorio. Qué pruebas clínicas tene 
sión directa del centro respiratorio. most Igualmente positivas de pa 
como á su carencia de sangre; y, rálisis vasomotriz y ninguna de 
aunque la tendencia de la droga es muerte puramente cardiaca ó por 
deprimir y dilatar el corazón, de la respiración. Hace años Ohris 
la misma manera que dilata los va holm, de Baltimore, y últimamen 
sos, de los que este órgano es solo te Howard Kelly y muchos otros, 
una parte altamente especializada, han usado la inversión con coro 
la debilidad del pulso depende de presión de las costillas flotantes, 
la parálisis vasomotriz, el pacien en la respiración artificial, que ha 
te queda siu pulso porque el cora forzado la sangre en el pecho y 
zón no tiene sangre que impulsar. salvado repetidas veces la vida de 

Veamos sobre que pruebas repo personas en eminente peligro de 
sa esta idea: Primero, tenemos los muerte por el cloroformo. Hace 
experimentos de laboratorio de mu tiempo que la literatura médica se 
chos investigadores índependien encuentra llena de relaciones de 
tes, durante muchos años y be casos de muerte por el cloroformo 
chos en todas partes del mundo, administrado en pacientes sentados 
todos los cuales hacen ver una cai ó semirecostados, porque estando 
da de la presión sanguínea. Entre dilatados los canales sanguíneos 
estos podernos citar los de Bow esta posición favorece la anémja de 
ditch y Minot, de Boston, los de los centros vitales. Mas aún, se ha 

. Coats, H. C. Woocl, Gaskell y Sho probado experimental yclínicamen 
re, los de las Comisiones del Cloro tequeelmejorestimulantevasomo 
formo ele Hiderabad, mis estudios y triz belladona ó atropina) dado an 
los de W ood en 1889 y 1890, los míos tes del cloroformo, acrecienta su 
y de 'I'hornton en 1892 y 1893. Son seguridad, y la compresión de los 
comfirrnados por Hill que ha vis miembros por vendaje, lo hace del 
to los vasos abdominales llenarse mismo modo. Finalmente, Hill ha 
de sangre bajo la influencia del clo demostrado que la compresión ab 
roformo, la médula casi exangüe domina! produce tambien la resu 
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Renuncin.Oon fecha l.º de Ene 
ro fué aceptada la que el Dr. Pedro 
T. Barros hizo del cargo de Tesorero 
Administrador de "La Crónica Mé 
dica," quedando en su lugar el Se 
cretario de la Redacción. No ha 
biarnos, basta ahora, dado cuen 
ta de este asunto á nuestros lecto 
res, porqué esperabamos publicar 
un resúmen de la memoria, que el 
Sr. Dr. Barros leyó en la sesión 
correspondiente del Comité Redac 
tor, y, ele cuya ejecución estaba él 
encargado; pero las muchas ocu 
paciones de nuestro estimado cole 
ga le han impedido hacerlo. 

Cumplimos, pués, con el deber Lle 
participar á nuestros :snscritores y 
á las demás personas que tienen 
relaciones con nuestro periódico, el 
cambio ocurrido en su personal 
administrador, sintiendo que el 
Dr. Barros no haya podido conti 
nuar al frente de un cargo que con 
tanto acierto y escrupulosidad de 
sempeñaba. 

Monterey. N. L., J,fayo 13 de 1896 
Sres. Scott y Bowuo, Nueva York: 

Muy Señores míos: La Emulsión 
de Scott •!S un medicamento muy 
bueno, pues en él tenernos todos los 
«lemontos necesarios pum. recons 
tituirá los organismos debilitados. 
Es, además de un sabor agradable. 

DOCTOR ALFONSO MAR'r1,rnz. 
Todos los facultativos conocen 

por experiencia la Emulsión de 
Scott.Ia proclaman el gran recons 
tituventr productor ,le fuerzas y 
creador el" carnes. 

rrección, enviando la sangre al co. l.,. ORONIOA 
razón. Por el contrario, la trasfu" ··· sión salina, que podría parecer in, . . 
dicada, es inútil, porque los vasos' · . .Ha fallecido e�. Pacasmayo •. el 
dilatados pueden recibir el agua Sr. �:;ilomo�. Qun �z Y Caballei o? 
salada por mucho tiempo sin que I t'r¡íernp� P?l couc�m,o, �le los h,?sp1 
llegue al corazón, por rapidamen t�les dé L1�1a, m1:mbt� de,,Ia So 
te que se inyecte. ciedad l!mo_n _Fe1 nandiua y uno 

ele los mas distinguidos alumnos de 
la Facultdad de Medicina. Mis conclusiones por eso son: que 

aunque el cloroformo por sn poder 
deprimente general actúa sobre to 
das las funciones vitales, la más 
importante es la cuestión de la pre 
sic n san guinea, deduciéndose de 
aquí que, en el uso del cloroformo, 
debemos siernpre mantener al pa 
ciente con la cabeza baja, preceder 
lo de la administración hipodérmi 
ca de la ntropina, vendar los miem 
bros si el enfermo está débil ó ya 
exangüe y, si es necesario, porque 
la circulación se debilita, colocar 
compresas sobre.el vientre y apli 
carlas profundamente por presión. 

La acción primera del clorofor 
mo es, pues, disminuir la presión 
sanguínea, principalmente por efec 
to vasomotriz, en segundo lugar 
por su efecto cardíaco, y finalmen 
te aunque la droga tiene efecto 
deprimente directo sobre el centro 
respiratorio, la falta de energía de 
este centro se debe principal 
mente á la anemia. Sin embargo, 
como un centro respiratorio intac 
to significa respiración regular, 
nosotros vigilamos esta función 
para determinar la dosis de clorofor 
mo actualmente inhalada, y por 
que todo cambio de esta función, 
manifiesta qne el cloroformo está 
desordenando la tensión arterial. 
La muerte porel cloroformo es 
pues, ordinariamente, una muerte 
por trastornos vasomotores: la in 
tegridad arterial es tan im por 
tante para las funciones vitales. co 
mo la del corazón. 

(The Tcrapeutic Gazetto.) 


