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LA CRONICA NEDICA®

j REVISTA QUINCENAL
. DE

MEDICINA, CIRUGIA Y FARMA(CIA

_ Organo de la Sociedad Médica “Unién Fernandina’.

ARO XTIV L

Liva,- Mayo 31 DE 1897.

IN° 202

SECCION OFICIAL

Los alumnos de Medicina
Y LA BENEFICENCIA

MINISTERIO DE JUSTICIA.

Lima, Mayo 8 de 1897.

Visto este expediente iniciado
con motivo de la destitucién de-
cretada por la Direccion de la So-
ciedad de Beneficencia de esta ca-
pital de los Internos del Hospital
de San Bartolomé; y teniendo en
consideracion:

1.° Que los servicios que prestan
los alumnos en los hospitales de es-
ta ciudad y el Callao,en calidad de
internos de la Facultad de Medici-
na,estan destinados 4 que perfeccio
neny completen su carrera profe-
sional,razon por la queel titulo que
acredita su competencia para esos
cargos, lo expide ;la mencionada
Facultad, en vista de las pruebas
a que los somete, como lo prescri-
be su reglamento interior.

2. Que por este metivo el ar-
ticulo 85° del mismo reglamento
concede al Decano.la atribucién
de distribuir los internados entre
los titulares, atendiendo al mérito
. de sus pruebas y 4 las necesidades
del servicio hospitalario; de tras-
ladarlos & otros servicios, siempre
que lo crea necesario 4 la discipli-
na de la Escuela y ,al aprovecha-

miento de los alumnos, y también
de removerlos si hay alguna acu-
sacion grave contra ellos.

3.° Que aunque no fuera .tan ex-
plicito el tenor del articulo citado,
no podria atribuirse & otra autori-
dad que el Decano la facultad
de remover & los alumnos, desde
que al referido funcionario toca
hacer su nombramiento, aprecian-
do las condiciones del que lo ob-
tenga. 3

4.° Que el articulo 76 del novisi-
mo reglamento.de hospitales, san-
cionado por la Beneficencia Publi-
ca de Lima, con posterioridad ala
ley de 2 de octubre de 1896, dispo-
ne que los alumnos, Internos co-
‘mo HExternos, sean nombrados y
distribuidos en los respecfivos ser-
vicios por la Facultad de Medici-
na, conforme & las dispociones de
su reglamento, comunicédndolo &
la Direccién de Beneficencia.

5. Que la prescripcion citada
manifiesta que la Beneficencia de
Lima no ha considerado como em-
pleados, dependientes inmediata-
mente de ella, 4 los antedichos
alumnos. : -

6.° Que la retribuciéon que lo
internos perciben por su asisten—
cia 4 los hospitales, no pueden es-
timarse como un salario, que cons-
tituye relaciéon de dependencia ex-
clusiva, sino como remuneracion
de los servicios prestados durante
su aprendizaje y practica profesio-
nal; y /

7.° Que, aunque la Beneficencia

no tenga la facultad de separar &
los internos, cuyo nombramiento
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no emana de ella, no puede negar-
sele el de demandar su remocion,
stempre que lo requiera el buen
servicio.

Con lo dictaminado por el Fis-
cal de la Excma. Corte Suprema
de Justicia;

Se resuelve: ~

1.° “Que es al Decano de la Fa-
cultad de Medicina a4 quien co-
rresponde mombrar, distribuir y
remover a los alumnos Internos de
los hospitales, ya sea por conside-
raciones propias, 6 4 peticion mo-
tivada del Director de Beneficen-
cia.

2.° Que, en consecuencia, debe
estimarse como demanda de remo-
cion, el acuerdo de dicha sociedad,
aprobatorio del procedimiento del
Director, respecto de los alumnos
Internos del Hospital de San Bar-
tolomé.

Registrese y comuniquese.
Rabrica de S. E.
OLAECHEA.

Médicos titulares
EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

Considerando:

Qne es conveniente, para el me-
jor servicio, detallar y reglamen-
tar las funciones de los médicos ti-
tulares; y visto el proyecto presen-
tado porla Junta Suprema de Sa-
nidad, en cumplimiento de lo dis-
puesto en la resolucion de 31 de
Octubre altimo;

Decreto:

Las obligaciones de los Médicos
Titulares son lassiguientes:

1.* Prestar sus servicios profesio-
nales en el Hospital 6 Lazareto
ue existiere en la localidad,cuan-
0 no tengan esos establecimientos
médicos propios, especialmente en-
cargados desu cuidado, y en to-
do caso, cuando la Sociedad de
Beneficencia solicite los servicioe

del Médico Titular,y estos sean ne-
cesarios.

2.2 Dar, en su casa, 60 en ofro
lugar, una consulta de determina-
do nimero de horas, para atender
en ella, gratuitamente, & todos los
enfermos pobres é indigentes.

3.* Asistir con regularidad 4 los
detenidos y reos, ¢ inspeccionar
las condiciones higiénicas de los
cuarteles, carceles, escuelas 'y de-
més establecimientos publicos, en
los que no existiere un médico pro-
pio, v asistir 4 la tropa que no ten-
ga servicio médico propio.

4.* Dar cuenta i la autoridad
politica , asi como & la Muni-
cipalidad de la localidad, de todos
los asuntos concernientes a4 la sa-
lubridad publica.

5. En los lugares donde no hu-
biere Médicos de Policia, los Médi-
cos Titulares informaran 4 la auto-
ridad judicial, sobre todos los
asuntos médicos legales en que se
les pidiera dictamen, practicando
los reconocimientos y autopsias
que fueran necesarias.

6.* Reconocer técnicamente 4 los
empleados publicos que soliciten
licencia por enfermedad, 6 que pi-
dan su jubilacion.

7.* Inspeccionar, donde no exis-
ta un delegado de la Facultad de
Medicina, las boticas y droguerias
para garantir al ptablico de la bue-
na calidad de los medicamentos y
del buen servicio del estableci-
miento, consultando a4 aquella Fa-
cultad sobre todas las cuestiones
médicas que por si no pudieran re-
solver.

8.* Constatar las defunciones de
las personasque judicial 6 adminis-
trativamente se les indicare, 6 &
solicitud del interesado.

9.* Reconocer a los individuos
que se inscriben 4 la Guardia Na-
cional, para testificar de su apti-
tud para el servicio de' las armas.

10. Cumplir, en los puertos de la
Republica, todas las prescripciones
del Reglamento de Sanidad Mari-
tima vigente, salvo que existie-
se en el lugar Médico Sanitario,
especialmente encargado de ese
servicio.
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11. Propagar la vacunacion y re-
vacunacion en los lugares donde no
existiera servicio de vacuna muni-

cipal. ’

- 12. Llevar un libro copiador de
todos los informes,oficios y demés
documentos expedidos durante ca-
da afio. .

13. Presentar anualmente 4 la
autoridad politica respectiva, para
que esta la eleve al gobierno, una
Memoria en la que conste al esta-
do-de salubridad, las enfermedades
reinantes y las necesidades que en
el lugar de su destino existiesen,
proponiendo las medidas condu-
centes al mejoramiento de su esta-
do sanitario.

14. Quedan derogadas todas las
resoluciones anteriores, relativas
4 las obligaciones de los Médicos
Titulares

El Ministro de Estado en el des-
cho de Fomento queda encargado
del cumplimiento de este decreto.

Dado en la Casa de Gobierno en
Lima, 4 los quince dias del mes de
Mayo de 1897.

N. pg PIi&roLA.

Manuel J. Cuadros

TRABAJOS NACIONALES

REVISTA DE HIGIENE

SUMARIO.—Higiene corporal. — La papa
y sus enfermedades.—Esterilizacién 6
pastorizacion de la leche.—El velocipe-
dismo y la higiene.—La higiene del mi-
nero en el Congreso Pan Americano de
Meéxico. )

Buchner, profesor de Higiene en
Munich, ha hecho notar la necesi-
dad de imponer nuevos rumbos 4
la higiene, No sdlo se debe evitar
y combatir lo: nocivo: hay que
pensar en aumentar las fuerzas y
vigor del hombre normal, hacién-
dole apto para combatir los facto-
res modernos de usura y degene-
raciéon. Hasta hoy la disminucién
de la mortalidad, por ejemplo, se

traduce en la conservacion de mu-
chos elementos débiles y raquiticos
Una generacion, dice, que evita el
combate selector de las enferme-
dades, tiene que degenerar, por la
misma razén que un pueblo se
vuelve afeminado cuando no se
ejercita en la guerra. Quiere el sa-
bio alemén una higiene positiva
que sea capaz de compensar la fal-
ta de la lucha por la existencia en
el terreno de la =alud; es decir, an-
teponer 4 la degeneracion indivi-
dual su regeneracion fisica, por
medio del ejercicio de las fuerzas
vivas del organismo. Pero, en el
foudo, esta tendencia no es sino la
protesta contra la preferencia que
uiere darse 4 la higiene profilac-
tica sobre la individua]. No debe
haber exclusién de una por otra.
Se explica la reaccion 4 favor de
todo lo que positivamente contri-
buya 4 la regeneracion fisica del
hombre. La época, acumulando
tantos medios de accion y de po-
tencia, busca como hacer mds fa-
cil la produccion sustituyendo al
trabajo corporal la labor intelec-
tual. Siempre la humanidad gana
el pan coa el mismo dolor que en
otras épocas, pero lo que ayer se
traducia en cansancio material se
presenta hoy comno cansancio inte-

lectnal.

No se ha sefialado hasta hoy &
la papa,en el Perd,como causa fre-
cuente de intoxicacion.En Europa,
en Francia,en donde forma la base
de la alimentacién del soldado, se
han estudiado cuidadosamente las
enfermedades de esta sol?.r}éc?f.,
que modificando su composicién no
s6lo influyen en su valor nutritivo
sino también en dotarla de propie-
dades toxicas. :

Rosse dice haber encontrado una
bacteria especial, que llamo me-
croccocus imperator, revelada por
focos de gangrena situados enel
interior del tubérculo, sin que ex-
teriormente pueda ser apreciada
la enfermedad, haciendo muy po-
sible la exjistencia de alguna toxi-

SN Ak
s

>

-

<

p



154

LA CRONICA MEDICA

na, independientemente de la so-
lanina que existe normalmente.

Se han sefialado también epide-
mias de diarreas provocadas por
el consumo de las papas ain no
maduras, asi como por el uso ex-
cesivo de las llamadas papas hela-

- das. :

Las papas insuficientemente pe-
ladas, las que estan llenas de nue-
vos retofios, pueden provocar in-
toxicaciones mas 6 menos serias.

Influye mucho, no sélo en la ri-
queza alimenticia del tubérculo,
su edad y el estado exterior de la
cuticula protectora.

Desgraciadamente no soélo se
‘consume la papa criolla en el Per.
Se importg de otros paises y
consumida por la clase pobre en
cantidad,mal qreparada,ya altera-
da,se explican las indigestiones que
provoca, frecuentemente , siendo
alimento tan sano.

Hay un inconveniente, todavia
no bien estudiado, en el consumo
excesivo de la papa, y es el refe-
rente & su riqueza en solanina. Se
acepta, generalmente, menos de
un gramo de glucosido por kilo-
gramo de tubérculo, de modo que
la accion de diez, veinte 6 treinta

.centigramos, cantidad que ven-
dria & absorverse diariamente, es
relativamente insignificante.

El examen é inutilizacién de las
papas enfermas.6 en malas condi-
ciones se impone pues, no sélo pa-
ra las de producciéon nacional, si-
no para las importadas.

Analiza el sabio é incansable
profesor de higiene de Barcelona,
con motivo de la abundancia de
trabajos y estudios referentes 4 la
alimentacion lactea, el valor nu-
tritivo de la lechs esterilizada y de
‘la leche pastorizada.

Todos saben que la leche cruda
es un vehicudo muy comin de con-
tagio, siendo un medio de cultivo
de muchos micrebios patégenos.
La fiebre tifoidea, el colera, la dif-
teria, la escarlatina, etc,, se pro-

_ 'pagan por medio de la leche cruda.

El peligro, tan grande, ha desper-
tado la atencion general, y dia por
dia se pierde la afieja costumbre
de beber leche cruda al pie de la
vaca, que por desgracia ain no se
destierra radicalmente como seria
de desearse.

Desgraciadamente tanto la este-
rilizacion como la pastorizaciéon
tienen sus desventajas.

Con la esterilizacion, que se con-
sigue por medio de agentes qui-
micos 0 con la filtracion 6 cou el
calentamiento 4 110°, se altera el
sabor y el olor del liquido natural,
se hace menos digerible la casei-
na, se desaloja el anhidrido carbo-
nico (con descomposiciéon de los
fosfatos y precipitacién de los car-
bonatos de cal y magnesia),se per-
judica la emulsion de la grasa, se
coagula la lactalbumina y se ma~
tan, asi como los microbios pato-
genos, los leucocitos, cuyo papel
se ignora.

Con la pastorizacion, calor &
70’5, no cambia permanentemente
el gusto y olor de la leche no se dis-
minuye su digestibilidad y se ma-
tan los bacilos de la tuberculosis,
de la fiebre tifoidea, del cdlera.

La eleccion <eria pues en favor
de este Gltimo medio, mas practi-
co y con menos inconvenientes.

La literatura médica del ciclis-
mo 6 velocipedismo es abundanti-
sima. En estos ultimos meses no
hay revista que no inserte articu-
Jdos mas 6 menos completos sobre
las ventajas 6 sobre los inconve-
nientes de este género de sport.
Es tan acentuado el entusiasmo
por este ejercicio que parece im-
posible detener la corrienta inva-
sora de velocipedistas, de los dos
sexos: de todas edades y condicio-
nes, que consumen su actividad en
una practica que tiene accién mar-
cada sobre el funcionamiento de
algunos 6rganos y sobre la nutri-
cion general.

Desde luego, salvo los peligros
de los accidentes, el uso moderado
del velocipedo, sin forzar la mar-
cha, en ciertos momentos fisiol6gi-
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cos, tiene que ser hasta cierto pun-
to fa,vorable. Pero, por desgracia,
en 1l velocipedia. es imposible con-
tenerse. Al ejercicio lento se suce-
dela carrera desenfrenada, la ca-
rrelra de resistencia, que es la que
hace completamente antihigiéni-
co el uso del aparato.

K1 doctor Albu (Berl. Klin"Wo-
ch enscrift 1897),ha estudiado el es-
ta.do dol corazon y pulmones, pul-
8o y la emision de la orina, des-
pués de cinco, quince y treinta
minutos de una marcha violen-
ta. "

Sin duda que la constitucion de
individuo provoca variantes mas
6 menos precisas, segun sea la
idiosincracia y habitos del ciclis-
ta.

La primera consecuencia del ejer-
cicio rapido de la bicicleta es una
verdadera disnea cardiaca, obser-
vandose & veces en la regiéon hi-
pogastrica una viva pulsacion, de
ritmo irregular. La auscultacion
del corazdn comprueba un aumen-
to en la intensidad del tono cardia-

“co. De aqui, la posibilidad de la

dilatacion aguda del corazén, tan-
to mas teniendo en cuenta la ne-
cesidad de su rapida confrac-
ciéon debida 4 la resistencia au-
mentada de la presion perifé-
rica. El aumento de la presion
sanguinea y la sobre actividad
consiguiente 4 la actividad car-
diaca, influyen de tal modo en el
nimero de contracciones, que se
han llegado 4 contar en un ciclis-
ta, después de una carrera rapidi-
sima, hasta doscientos cincuenta
latidos por minuto, siendo comu-
nes ciento cincuenta latidos en el
ciclismo esforzado.

No sélo se producen graves y se-
rios transtornos en el funciona-
miento del aparato circulatorio. Se
compromete grandemente el apa-
rato respiratorio.

Como el ciclismo provoca la
maxima intensidad y rapidez en
la contraccion de los miusculos
mas gruesos y mas voluminosos
del organismo, se comprende la
acumulaciéon del acido carbouico
en la economia, después de unala-

q

bor activisima, llegando hasta el
quintuplo de la cantidad ordinaria
y normal. Y como este dcido earbo-
nico debe ser eliminado, de aqui
la disnea respiratoria, provocada
asi mismo por la éxtasis pulmo-
nar.

Otro transtorno respiratorio, en .
los ciclistas,depende de la. imposi-
bilidad de hacer la inspiracion y
espiracion bucal, para evitar en
la marcha ripida la presion de la
fuerte cantidad de aire que *‘pare-
ce cortar la cara.”

La funcion renal también se
compromete. Albu, y muchos otros
autores, han notado la presencia
de la albumina en la orina, des- .
pués de una carrera en velocipedo.
Se ha creido que fuera una albu-
minaria por éxtasis; pero,teniendo
presente que el excesivo trabajo
muscular altera la composicion de
la sangre con sustancias que de-
biendo ser eliminadas por los ri-
nones, pueden asi provocar una
accion irritativa en el 6rgano, que
puede traducirse en la eliminacion
de la albumina, de cilindros hiali-
nos, epitelio renal,etc. Esto prueba
que el rifion, en los ciclistas, esta
expuesto & una inflamacién croéni-
ca, lenta, insidiosa. '

El uso del velocipedo moderado *
reanima el apetito y regulariza los
movimientos intestinales. Pero es
facil con el abuso provocar el au-
meato de sangre en el recto, con
posible formacion de hemorroides
que harian dificil la defecacién.

En las mujeres el ciclismo es per-
judicial . Altera completamente
las funciones menstruales y se ha
llegado hasta suponérsele causa,
de esterilidad, asi como de impo-
tencia en el hombre.

En el ‘““Journal d’Hygiene”, 11
de Marzo de 1897, el doctor Miro-
vitch, publica un importantisimao
articulo sobre la influencia de la
velocipedia en la vision, en el que
formula categoricamente algunas
roglas de higiene.

El velocipedista no lleva en su
aparato la posicion mas normal de
su cuerpo. Habitualmente, ‘‘para
mejor cortar el aire”, se encurvan



¥

A 2 &

156

. - ;
LA CRONICA MEDICA .

-
b

sobre su méquina, hacia adelante,
formando con el suelo un 4ngulo
agudo y & pesar que procuran lle-
var alta la cabeza, siempre hay
marcada inclinacion deella. De
aqui, la necesidad en que se ven de
contraer enérgicamente los mus-

. culos de la nuca y del cuello y la

congestion cervical, méis 6 meaos
ligera, que se traduce en altera-
ciones circulatorias de los vasos
oculares.

Esa misma posicion trae por con-
secuencia la bien apreciable dismi-
nuciéon del campo visual. Ademéis,
la presiéon viva y constamte del ai-
re y del viento, haciendo el efecto
de un verdadero fuetdge atmosfé-
rico excita la conjuntiva y la irri-
ta: se escama el epitelium, se pro-
ducen espasmos de los parpados y
todo el ciclo de sintomas de las
blefaritis y conjuntivitis, agrava-
das por las keratites, escleritis,
ete., que pueden producir las par-
ticulas de polvo, los restos de or-
ganismos animales y vegetales,
etc., puestos en suspensiéon en la
atmosfera por la velocidad de la
carrera.

La retina misma sufre cuando
ge trata de marchas rapidas y pro-
longadas. Si se tiene en cuenta
que en un 1/30 de segundo es posi-
ble recorrer hasta 32 cm. 7,las im-
presiones retinianas periféricas se
sucederdn con tal rapidez que se
confundirdnj, dando una impre-
sion retiniana caleidoscopica, que
4 la larga puede influenciar el sen-
tido cromatico del ojo y producir
la debilidad del sentido de los colo-

~ res cuando menos.

Esta confusién de impresiones
ocasiona vértigos, desvanecimien-
tos, caidas, etc.

Sin duda que estos accidentes
no se presentan en los ciclistas dz-
lettanti, como se les llama, para
los que este sport es solo un pe-

uefio pasatiempo cémodo, agra-
gable y sin fatiga; pero, si se pre-
senta en los profestonales y en los
pasionales, por decirlo asi, que ha-
cen largos viajes y carreras verti-
ginosas, sin reposo, ni detencio-
nes.

Agrava en Lima la situacin o«
ciclista la falta de pavimento o pro
piado para el ejercicio. Cua:
superficie del suelo no prese (a
homogeneidad y solidez indispen
sable; cuando se quiere, por ejcin
plo,apelar al caucho para ateri:
los efectos de los choques cons:
tivos & las marchas en pisos
piedras pequeiias, como son fré-
cuentemente las calles de esta- o
pital, entonces son mas graves /o
consecuencias del ejercicio, que
requiere aire libre, extension ilitn¥
tada y pavimento conveniente, Is-
to siempre que el ejercicio sea mu}
moderado, y sean completameni:
sanas las personas que lo practiti
quen. ;

Por ultimo, en los individuos
miopes , hipermétropes, astigma-
tas, es peligrosisima la velocipe-
dia.

En resumen:

1.° El ciclismo puede conside-
rarse como un sport higiénico, so-
lo en muy contados casos y antes
de dedicarse 4 este ejercicio se
hace indispensable escuchar la opi-
nion profesional.

2.2 El velocipedismo debe prac-
ticarse con gran moderaciéon, no
prolongando los ejercicios més de
una hora continuada y nunca maés
de dos veces en el dia.

3.° Bste ejercicio estd formal-
mente contraindicado cuando exis-
tan afecciones inflamatorias del
0jo; en las anomalias de la refrac-
cion; en el raquitismo y reumartis-
mo; en las afecciones de las vias
respiratorias y circulatorias; en las
menstruaciones dificiles, etc.

4.° Como precaucion higiénica
deben usarse las soluciones muy
débiles de acido boérico, para la-
varse los ojos.

5.° Es indispensable llegar al

" méximum del sport, en el medio

del tiempo dedicado al ejercicio,
para (%ue la sobre accién y descen-
so en las curvas repiratorias y cir-
culatorias sean uniformes y conti-
nuas con la normal.

En la seccion de Higiene, del se-
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gundo Congreso Médico Pan Ame-
ricano, reunido recientemente en
México, el doctor Gonzalo Casta-
fieda, de Hidalgo, ley6 un estudio
sobre la Higiene minera,abundan-
do en las mismas ideas que ha sus-
tentado‘‘La Cronica Médica” y cu-
yas conclusiones, publicadas en
“La Revista de Anatomia Patolo-
gica y Clinica”, de esa capital, sou
las siguientes.

1.* Prohibir que trabajen en la
carreteria subterranea los meno-
res de doce afios y los mayores de
sesenta.

2.* Emplear sistemdaticamente
en los trabajos peligrosos y difici-
les 4 hombres ya experimentados
y practicos; y en los faciles y no
riesgosos & los bisofios y princi-
piantes.

3.* No permitir bajen & las mi-
nas & los que padezcan enfermeda-
des en las que, 4 juicio del médi-
co, este contraindicado ese género
de trabajo.

4.* No admitir por ningtin moti-
vo se entregue, 6 prosiga sus que-
haceres aquel que, ya al entrar 4
la mina 6 en el interior de ella, es-
té en el segundo periodo del alco-
holismo agudo.

5.* Transar entre el trabajo diur-
no f’ nocturno, contando las horas
de las doce del dia & las doce de
la noche, y de esta hora 4 las doce
del dia siguiente:

6.* No exigir, como tiempo de
trabajo util, sino un maximo de
ocho horas.

7.* Suprimir los trabajos corri-
dos de 24 y 36 horas.

8.* Impedir que los barreteros
duerman dentro de las minas, en
lugares no ventilados.

9.* Permitir que suspenda su
faena al operario que lo pida, &
causa de agotamiento, pagandole
solo las horas que pudo trabajar.

10. Obligar que la defecacion etc.
se haga en cubas especiales,con so-
luciones desinfectantes, debiendo
extraerse diariamente.

11. Proscribir los explosivos que
producen abundante humo y ga-
ses nocivos; ensayar la polvora
sin humo, y dar obligatoria prefe-

rencia 4 las marcas de dinamita,
cuya combustién es mas completa.

12. Proscribir el petréleo en el
interior. '

13. Iluminar las minas por me-
dio de la luz eléctrica, que bajo
el punto de vista higiénico y eco-
némico es preferible.

14. Proveer de suficiente agua
potable el interior de las minas en
trabajo, con tuberias adecuadas.

15. Prohibir que se queme lefia
6 carbon, etc, en lugares confina-
dos, sin ventilacion y donde hay
hombres trabajando.

16. Suspender, en fiempo opor-
tuno, los trabajos en las obras 6
labores abochornadas, hasta no
ventilarlas.

17. Cambiar peridédicamente y &
cortos plazos a4 los operarios que
trabajan dentro del agua 6 en lu-
gares muy hamedos.

18. Usar en estas condiciones
trajes impermeables y que abri-
guen.

19. Implantar en las minas cu-
ya profundidad sea mayor de tres-
cientos metros, el ascenso por me-
dio de elevadores. :

20. Obligar el uso de un sombre- _
ro casco protector é impermeable. .

21. Decretar el uso de lamparas
portatiles, aseguradas contra la
influencia del aire y del agua.

22. Iluminar, en las horas de
movimiento, los tiros y cafiones
por donde caminen los trabajado-
Tes.

23. Tener siempre bien arregla-
dos, no & juicio de las compaifiias
mineras sino de un perito inter-
ventor del Gobierno, los caminos,
escaleras, puentes, etc., subterra-
neos. !

24, Nombrar por el Gobierno,
personas especiales encargadas de
que se cumplan estos y otros pre-
ceptos, castigando con penas ade-
cuadas al que las infrinja. :

Todas estas exijencias no pue-
den ser més justificadas y deben
aplicarse al Peru.

Lima, Mayo 31 de 1897.

Dr. MANUEL A, MuRiz.
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UN CASO DE HISTERIA EN EL
HOSPITAL DE STA. ANA

De manifestaciones clinicas mul-
tiples cambiantes , la histeria
nunca geja de atraernos llenos de
curiosidad, por sus bizarras mane-
ras de sorprender al individuo,pro-
porcionando al médico una estela
llena de detalles, de polimorfismos
interminables y singularidad de
causas,sobresaliendo casi siempre,
la herencia, no precisamente ho-
mdloga y sustancialmente seme-
jante, sino también, partiendo de
fuentes que & primera vista po-
drian pensarse poco ligadas con las
neurosis. Semejantes unas veces
es la herencia, desemejante otras,4
las que Charcot llamé de éransfor-
macion,; en ocaciones directa,otras
con predominio de los caracteres;
en algunas, de retroceso 6 atdvi-
cas y hasta en los periodos corres-
pondientes de la vida G homdcro-
nas. Se hallan ciertas neurosis tan
ligadas unas con otras y algunas
de ellas con las vesanias, que De-
jerine se pregunta si hay alguna
enfermedad del sistema nervioso
primitiva, y dela que las demés no
fuesen sino ramas de un mismo
tronco; manifestindose aun méas
acentuadas en los casos en que la
consanguinidad ha tomado parte
y dejado en los véastagos las acu-
mulaciones de la herencia, casos
en los que, como dice Paul Bert,
el neurosismo se halla elevado al
cuadrado, producto debido a esa
seleccion particular que hay entre
los neurépatas, tan inclinados 4
buscarse uhos & otros, como lo ob-
gerva Feré,

La histeria deja siempre suspen-
so el espiritu ante esas variabilida-
des casi fantasmagoéricas, admira
la extravagancia de su modalidad
clinica, y su terapéutica sale del
cuadro farmacolégico para tener
como yugo la psicoterapia. Enfer-
medad considerada hoy como men-
tal, légico es que el modo de do-
minarla sea esencialmente psiqui-
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co, ves alli donde la sugestién
ejerce satisfactoriamente su poder,
habiéndose empleado desde tiem-
po ha, verdad que no como método
cientifico, sino, desgraciadamen-
te, pasando de manos.del mesme-
rismo, hasta las del fanatismo re-
ligioso,para asombrar con sus ma-
ravillosas curaciones, de las ende-
moniadas, por medio del exorcis-
mo; para admirar con sus éxtasis
misticos, y repercutir en el mun-
do cristiano con la célebre agua de
Lourdes.

Recientemente hemos tenido oca-
sion de observar un caso de his-
teria bastante curioso, y que me
hace recordar otro que no 1o es me-
nos, cuya historia fué recogida por
mi estimable compaifiero el Br. se-
fior Mimbela durante su practica
en el hospital de Sta. Ana y que se
insert6 en la “Crénica Médica.”

Zoila Sierra de 19 afios, natural
del Callao, soltera, con menstruos
desde la edad de 13 afios, criada
la mayor parte de su vida por una
hermana que nunca contrarié su
voluntad , dando rienda suelta 4
sus caprichos: de muchacha en-
greida, ha crecido robusta, llegan-
do &4 adquirir un buen desarrollo
fisico. No ha estado en colegio al-
guno, ni recibido por_ consiguien-
te ni una mediana educacion que
corrigiera los defectos de su carac-
ter, falta que ha cultivado sus ca-
prichos y espiritu antojadizo. Re-
cuerda haber estado empleada por
corto tiempo, donde sus ocupacio-
nes eran cortas 6 casi nulas. y de
alli paso al hospital de Sta.Ana ha-
ce poco mas de un afio, como ayu-
dante en diversas salas sucesiva-
mente y en la actualidad en una
de las de cirugia, donde su carac-
ter se ha hecho notable por su va-
riabilidad , manifestando apatia
algunas veces, retirada del frato
de las demas compaiieras, uraifia,
retraida, sin querer tomar parte
en las conversaciones y juegos, y
en otras veces alegre y bulliciosa.
Su memoria sufre con frecuencia,
olvidandose en muy corto espacio
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de tiempo, de laslabores 4 ella en-
comendadas, hecho notado tanto
por las personas que intervienen
en sus ocupaciones,cuanto por ella
misma. Su inteligencia aunque po-
co desarrollada. se ha mantenido
siempre igual, notdndose ademas
3ue en algunos dias su palabra es

ificil y en otros se expresa con
facilidad y con voz clara. Habi-
tualmente y méas aun cuando ha-
bla con alguien su semblante de-
muestra el disgusto y su vozes ba-
ja y timida.

Refiere nuestra citada Zoila que
en épocas no lejanas ha tenido
cuatro ataques nerviosos, durante
los cuales perdia el conocimiento,
sin que esta pérdida durase mucho
tiempo; tenia convulsiones, y pa-
sados estos accidentes quedaba
con ligero malestar, somnolencia
¥y un tanto perezosa. Su apetito ha
disminuido notablemente y con
frecuencia las digestiones son la-
boriosas, acomparniadas de regur-
gitaciones agrias y eruptos nidoro-
s0s. La miccién es irregular, des-
alojando orinas abundantes y cla-
ras unas veces, oscuras en ofras.
Observa que sufre sin época fija
de palpitaciones y su respiracion
se vuelve anhelante y fatigosa,y
en cuanto 4 las reglas, ellas son
irregulares en aparicion y dura-
cion, pues que la fecha se retrasa,
¢l namero de dias disminuye, la
cantidad de sangre desciende y ha
habido meses en que la regla no se
ha presentado, es decir que nues-
tra paciente ha sido dismenorrei-
ca, oligoménica y amenorreica. La
vision ha tenido también trastor-
nos, siéndole notable el no poder
ver con claridad los objetos, y co-
mo ella dice: ‘““como envueltos en
una nube.” Oye por lo comiin bien,
pero observa que la audicién es
menos perfecta por el lado izquier-
do, lo que la mortifica tanto como
su ambliopia.

Como antecedentes hereditarios
se marcan en la paciente, el ha-
ber sufrido sus padres, muertos
ambos ya, de ataques nerviosos,
que ella llama, como dice el vul-
go: mal de corazén. La hermana
en cuya compaiia ha vivido, pa-

dece también del mismo mal, ig-
norandose si estos individuos eran
epilépticos 6 histéricos, pero de
una manera 6 de otra, son neuro-
patas que tienen su influencia in-
dudable sobre nuestra enferma.
Hacia mediados de Febrero tl-
timo y cuando se hallaba entrega-
da asus ocupaciones cuotidianas,
noté con asombro la citada Zoila
que su vista disminuia rapida y
progresivamente, llegando 4 una
completa ceguera, que la intimido6

hasta hacerla llorar, sin que se no- -

tara por de pronto ningun otro fe-
némeno , habiéndose presentado
tal accidente en pleno estado higi-
do y sin periodo premonitorio al-
guno. En talsituacion fué condu-
cida 4 su cama, donde la asistie-
ron al dia siguiente los doctores
1Lizandrp Maurtua y Eduardo Be-
lo.

Dichos sefiores la hallaron sobre
el decibito supino, disnéica, afa-
sica, semicomatosa, la temperatu-
ra habia aumentedo ligeramente y
ofrecia ademds una hemiplegia
flicida izquierda. Desde luego, ¥y
habiendo pasado toda una noche
desde el momento del ataque
amaurotico hasta la mafiana en
que la vieron los doctores Maurtua
y Bello, todo pas6é en silencio. y
nadie podia decir como se habian
presentado los fendmenos ante los
cuales se encontraban, diagnosti-
cando, y este diagnoéstico se impo-
nia, como hemorragia cerebral el
caso en cuestion, puesto que es la
primera idea que en tales ocasio—
nes se debe tener presente; y pres-
cribieron desdo luego el trata-
miento adecuado.

Al dia siguiente la enferma go-
zaba de toda su inteligencia, la
temperatura era normal, la pala-
bra muy dificil, y la amaurosis y
la hermiplegia persistian. Habia
ovaralgia y mastodinia, ligero do-
lor al vértex, anestesia faringea y
ocular, zonas analgésico-anestési—
cas ampliameute diseminadas y
pequefias, sin ninguna relacion con
la topografia nerviosa, y princi-
palmente en la cara posterior de
los antebrazos.

Con este cuadro, la idea de he-
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morragia cerebral, formulada el
dia anterior, fue desechada. En
efecto: la temperatura, que des-

ués de descender como en toda

emorragia, asciende en seguida,
habia llegado 4 la normal; la inte-
ligencia era clara. y en los casos
de hemorragia del cerebro, el indi-
viduo no recobra su poder intelec-
tual, ni tan pronto ni tan comple-
tamente; al salir de su ataque apo-
pléctico quedan en un estado de
torpeza, y ademads la afasia tan ra-
ra en la apoplegia, persistia en es-
te caso, siendo muy otros los feno-
menos que ofrece en su curso la
hemoragia cerebral.

Con los antecedentes de la en-
ferma y el-sindroma que ofrecia;
se tenia lo suficiente para asegu-
rar que aquello era un caso de his-
teria y los doctores Maurtua y Be-
1lo no vacilaron 4 este respecto,em-
pleando el tratamiento bromurado
y los anodinos. ‘

El doctor Bello ordena & la en-
ferma apriete su mano con la ma-
no hemiplégica, siente una ligeri-
sima presion y antes de separarse
de la enferma esa maiiana, le dice:
““toma este medicamento y mafia-
na podras apretar con fuerza.” Y
asi sucedi6, al dia indicado la he-
miplegia habia desaparecido y la
paciente usaba de sus miembros,
antes paraliticos,con moderado vi-
gor. Hste resultado animoé al doc-
tor Bello en la continuacion de sus
ordenes; nota que la enferma po-
dia distinguir ya la luz blanca,
con ausencia de la vision para los
colores y alentado por el suceso
anterior, asegura & Eoila. que 4 la
nueva visita distinguiria el color
de la corbata, que era roja, de uno
de los circunstantes y se despide.
Ese dia la palabra era dificultosa.

En efecto, al dia siguiente Zoila
pudo decir el color de la corbata,
se hallaba solo en ambliopia y pa-
ralalia; la afasia habia sido pues,
nada méas que un mutismo histéri-
co, aunque los demas estigmas per-
sistian. Viendo el doctor Bello el

buen resultado, no de su prepara-.

cién farmacéutica, pues que los
bromuros son indtiles en tales ca-

sos. sino de su aseveracion 4 la en-
ferma en los dias anteriores, in-
sisti6 en sugestionarla y la asegu-
r6 que 4 la mafiana venidera esta-
ria buena, lo que se realiz6 a la le-
tra, pues que la hallaron gozando
de todas sus facultades.

A la fecha la empleada Zoila,
goza aparentemente de buena sa-
lud, su robustez fisica no ha sufri-
do deterioro considerable, si bien
es cierto que aun se encuentran en
ella estigmas histéricos.

Ofrece 4 la investigacion zonas
de anestesia diseminadas, siendo
més notable en la regién externa
de los antebrazos. Hay hipereste-
sia é hiperalgesia en la zonas ové-
ricas. El temor de un nuevo ac-
ceso, no ha permitido saber si obe-
decen también e¢6mo histerégenas
é hipnégenas. Pasado el ataquede
amaurosis, la paciente solo conser-
va ligera ambliopia. Presenta ade-
maés marcada anestesia ocular,pal-
pebral y faringea, paragueusia.y
paracusia hemilateral izquierda.
Su potencia olfatoria es buena. En
cuanto & la motilidad, nuestra en-
ferma se queja de flojedad en las
piernas.

La laringe aunque sana, deja
oir una voz un tanto ronca.

El campo visual est4 estrechado
para los colores azul y rojo, y si
bien no se muestran en orden in-
verso al normal como sucede en
las histéricas, pero los campos son
excéntricos, aunque difieren en
muy poco como igualdad superfi-
cial, trastorno que se muestra en
los dos lados del aparato de la vi-
sion.

Refiriéndonos para concluir 4 la
terapéutica, creemos que la suges-
tion es el inico medio de poder ac-
tuar ventajosamente sobre los his-
téricos; siendo una enfermedad
mental 6 considerada como muy
ligada al dominio de la Psiquia-
tria, no puede haber otra terapia

ara ella que la psicoterapia, ¥y
Eien sabemos ya cuan ineficaces es
la farmacologia, cuan inftil el tra-
tamiento broraurado,que aun cam-
pea, cuando se le dirige como me-
dicacion contra la histeria misma,
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y los buenos resultados obtenidos
por la psicoterapia, y entre sus
modus operandi, la sugestion, %ue
aunque muy medianamente, fué
empleada por el doctor Bello al se-
gundo dia de su asistencia, siendo
muy sensible qué no la hubiese usa-
do més ampliamente, en mayor es-
cala, sise me permite la frase, y asi
hubiéramos podido apreciar en to-
do su poder los efectos de ella. De-
seamos muy mucho sele presente
la ocasion de mostrarnos que la te-
rapia psiquica es en la histeria la
mejor arma con que se puede com-
batir el mal, yugulandolo admira-
blemente;si bien es cierto que no en
todos los casos se puede salir airoso,
por fortuna ellos son raros en el
tratamiento sugestivo de la histe-
ria.

No solo el dominio ejercido por
el médico sobre el enfermo, por la
confianza y fe ciega que en él se
tiene, sino también 4 causa de la
impresién producida en el animo de
la histérica, por la presencia de un
médico nuevo para ella y cuya ac-
titud le impone; otras veces por el
mandato del médico enérgicoy con-
vincente,6la seguridad del éxito que
él le garantiza,y ademas de esto por
esas mil influencias tan faciles de
ejercer sobre los neuré6patas, por
lo comun inclinados & creer en lo
maravilloso, influencia que no es
sino la exajeracion de la que dia-
riamente vemos ejercen unos indi-
viduos sobre otros en el trato social,
¥y que mucho més serd manifiesta
sobre los de sistema nervioso deli-
cado, exitable y facil de entrar en
yvibracién; poder de autoridad que
el enfermo puede desplegar sobre
si, arrastrado por sumanera de ser,
de pensar,de creer, sin que él se de
cuenta de ello, y que constituye lo
que se llama la autosugestion, la
que ha operado curaciones atribui-
eos en otro tiempo, y aun hoy tam-
bién, & lo milagroso y sobrenatural
bajo la influencia casi siempre, de
un exagerado entusiasmo religioso;
casos bizarros de entre los cuales
recordamos la famosa parélisis de
Teresa de Avila, conocida en los
anales cristiauos bajo el nombre de

Teresa de Jests, joven profunda-
mente histérica, agravada por su
misticismo y exagerado celo reli-
gioso, que si bien le sirviéo de
complice en su paralisis, también
fué para ella remedio en su dolen-
cia.

Basta muchas veces el nombre
extrafio del remedio, la presencia
de un instrumente quirtrgico, el
color no comin de un medicamen-
to, la manera de usarlo etc, para
que sus resultados sean paovecho-
808, pues que casi nunca se logra-
ré el fin que se propone el médico,
si la paciente oye que le prescri-
ben un medicamento cuya compo-
sicion conoce, cuyo empleo sabe, y
esto 4 causa de esa tendencia par-
ticular que tienen los histéricos 4
todo lo extraordinario,4 todo aque-
1lo que por si solo les impone, im-
presiona y conmueve, de tal ma-
nera que el éxito, por lo general
corresponde 4 las esperanzas del
médico.

Lima, Abril 15 de 1897.

*

Enrigue L. Garcia

TRATAMIENTO DE LA DISPEPSIA
NEURO-MOTRIZ

(Trabajoleido enla‘‘Sociedad médica Unién
Fernandina” en la sesién de 2 de abril de
1897).

(Continuacién.)

MODIFICADORES HIGIENICOS

Si la conservacion de la armonia
en el funcionamiento del organis-
mo es condicién indiscutible de la
terapéutica de cualquier estado pa-
tologico, més lo estodavia en aque-
llos, como en el que estudio, en el
que el entorpecimionto funcional
de la economia es, casi siempre,
causa primero, y consecuencia lue-
go del trastorno dispéptico que ha
creado.

La terapéutica farmacolégica,
por bien manejada que sea, no po-
dra atender sola 4 la vigilancia de



162

LA CRONICA MEDICA

la regularidad dg ese funciona-

miento. porque tiene en su contra |
ciertos obstaculos reales al resta- |

blecimiento del equilibrio buscado,
3ue dependen del sujeto y del me-

io que lorodea. Me refiero & la
inobservancia de los mas rutinarios
preceptos higiénicos y la indife-
rencia con que se mira su aplica-
cién bajo el punto de vista tera-
péutico.

Entre los grandes modificado-
res higiénicos desempefia nn inte-
resante papel profilactico y cura-
tivo, el ejercicio. Su reglamenta-
cion conforme 4 los datos cientifi-
cos y su aplicaciéon al tratamiento
de las enfermedades, constituye la
kinesi terapia, rama de la higiene
terapéutica felicisima en resulta-
dos para los dispépticos.

Y se comprende: ‘“‘el movimiento
muscular, lo ha dicho muy bien
Froenzel, es un medio fisiolégico
de los mas ventajosos para acele-
rar la corriente venosa y estimular
el peristalismo intestinal; su traba-
jo es ejecutado 4 expensas de la
oxidacion de las materias combus-
tibles no nitrogenadas y de la gra-
sa depositada en el cuerpo. La ac-
tividad fisica responde & una doble
indicacion, puesto que combate
tanto la inercia de la corriente san-
guinea en los vasos abdominales,
como el almacenamiento excesivo
de tejido adiposo en el organismo”

La inaccién hace muy lento 6
nulo el proceso digestivo, como lo
prueban las autopsias hechas &

erros sacrificados después de

aberles mantenido en el mayor
reposo posible durante las horas
en que debia hacer la digestion de
una abundante comida, con que
se les preparaba para la experien-
cia; el ejercicio inmoderado con-
duce al mismo resultado: la vivi-
seccion de los perros de caza, que
han corrido mucho tiempo tras de
su presa, ha encontrado siempre
completamente sin digerir los ali-
mentos tomados antes de la parti-
da. Conviene pues, recomendar
un término medio, lo que se conse-
guird facilmente, tanto mascuan-
to que, en las condiciones ordina-

|

|

rias, nadie tiene tendencia & hacer
ejercicio hasta el punto que ofrezca
peligro; al contrario, entre nosotios
por lo menos, la inacci6én mas con-
denable es un elemento del buen
tono. Es bien sabido que, aqui, la
clase acomodada, sobre todo, crea
una generacion, débil y enfermiza,
compuesta de nifios que asisten al
colegio mas cercano, s6lo por las
tardes, para regresar & encerrarse
tras los cristales de una habitaciéon
estrecha de suyo, que la profusa
muebleria reduce todavia, y de ni-
flas que se considera un deber es-
conder mas, sin pensar que con ese
sistema pernicinso, puede decirse,
que se las educa para la clorosis 6
la neurasténia, pues se permite que
el organismoincube silenciosamen-
te desos dostemibles enemigos de la
funcién gastrica.

Pero no sodlo se tiene ese peligro-
so y mal entendido cuidado con los
ninos; se extiende hasta los adoles-
centes, y, por su parte, los jovenes
y los adultos no muestran la me-
nor tendencia & buscar el ejercicio
que les conviene. Nunca debe
faltar aliento al médico para cen-
surar esa inercia y siempre debe
de creer oportuno el momento para
recomendar el ejercicio y pedir &
las instituciones encargadas de la
higiene ptblica den facilidades pa-
ra la consecucion de ese objeto,
tales como la creacién gimnasios,
escuelas de nataciéon, embelleci-
miento de los paseos publicos y di-
fusion de los principios kinesitera-
pieos.

En los paises mas adelantados
que el nuestro y que poseen indi-
viduos mejor constituidos, la gim-
nacia es un elemento obligado de
la buena educacion. Algunos se
entregan, 4 lo que se ha llamado
Ventrainement, afin de adquirir
mayor vigor muscular con detri-
mente del tejido grasoso, y man-
tienen cuidadosamente la integri-
dad de las funciones de la piel por
la sudacion, el masage y la hidro-
terapia

Estas practicas representan un
interesante medio de profilaxia
para las enfermedades del aparato
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digestivo y metodizadas conve-
nientemente son un excelente re-
curso para la enfermedad confir-
mada, y en este caso ha llega-
do 4 especializarse la técnica ki-
nésica hasta crear una terapia par-
ticular: la kinesiterapia abdomi-
nal. :

En lo rslativo & gimnasia. los
suecos son maestros y Nycander,
que lo es en Stockolmo, usa las si-
guientes manipulacicnes para com-
batir la dispepsia y la constipa-
cion (1): deslizamiento de la mano
extendida sobre el colon, estando
elindividuo en una posicion tal que
los misculos abdominales se ha-
llen relajados; b) deslizamiento
transversal de las dos manos, &
partir de un punto central del ad-
domen; c) deslizamiento cicloide;
d) las manos del operador, super-
puestas sobre el abdomen del indi-
viduo, transportan su masa intes-
tinai, ya 4 la derecha, ya a la iz-
quierda; e) sacudimiento —Las ma-
nos colocadas sobre el abdomen
imprimen 4 la masa de los intesti
nos sacudidas vivas y regulares; f)
se emplea también la compresion
del plexo sacro.

Para Nycander, en el tratamien-
to de la constipacion, produce el
mismo efecto que las duchas rec-
tales, la siguiente maniobra:

Parado el individuo, con los bra-
zos extendidos y apoyados sobre
un objeto fljo, es entregado & cua-
tro operadores, que imprimen & su
pelvis movimientos de adelante &
atras, y viceversa, al mismo tiempo
que ejercen una presion regular y
débil sobre el abdémen.

Como de realizacion sencilla ci-
taré el ejercicio del muro de Dally:
el individuo coloca la espalda y los
brazos extendidos contra la pared.
En esta situacion, debe inclinar
su cuerpo hacia adelante y endere-
zarla después, sin que las manos
abandonzn el muro; 6 bién, la prac-
tica mas sencilla todavia, de sen-
tarse, estando extendido en una
cama, sin hacer uso de las manos.

(1) Societé d’hidrologie—R- XTI-88.

Estos ejercicios deben de repetirse
varias veces en casa sesion.

Contraindicaciones — Precisa
hacer oscilar el ejercicio corporal
dentro de limites que varian con
el individuo y con la enfermedad.
La anémia y la neurasténia obli-
gan 4 una gran moderacién, por-
3ue las fatigas fisicas actuan muy

irectamente sobre los centros
nerviosos. ‘“‘Estamos, dice Couta-
ret,(1) poco habituados 4 la idea de
que los anémicos y los neurosicos
tienen imperiosa necesidad de re-
poso. Les recomendamos la gimna-
siay los viajes y comprendemos
dificilmente que no sigan nuestros
consejos. Peroestan en lo justo:
todo exceso les es contrario. Se vé
diariamente 4 las jovenes clordti-
cas abandonar sus ejercicios gim-
nasticos porque han llegado al ago-
tamiento nervioso; como también
4 nifios caer en la anemia después
de algunas ascenciones penosas,
durante las que parecian alegres é
infatigables”

Asi, los americanos y los alema-
nes, al mismo tiempo que, en las
circunstancias convenientes, recu-
rren al ejercicio como un medio
profilactico y curativo, ponen en
todo su vigor la cura de Weir-Mitt-
chell para los neurasténicos, el re-
poso absoluto. Entre los dos extre-
mos, el médico ilustrado y sagaz
sabrd encontrar siempre un justo
medio que le permita sacar todas
las ventajas posibles.

Aereolerapia — El aire puro es
un modificador excelente del orga-
nismo,y el estimulo impreso por él 4
todala economia se manifiesta,muy
particularmente, sobre el funcio-
namiento del aparato digestivo.
Segun las experiencias de Cl. Ber-
nard (2) y de Richet (3), el ac. clor-

(1) C. L. Coutaret. Dysp. et catarrhe gas-
trique.

(2) Inyeccion de ferrocianuro de potasio
en una vena y de lactato de fierro en otra.
La reaccion que dan estas sustancias, azul
de Prusia, no tiene lugar sino en un medio
4cido. Ahora bien, la coloracion solo se pro-
duce en la superficie de la mucosa.

(3) Toma los estémagos de diversos ani-
males y prepara con ellos una infusién.
Hace dos partes y las coloca en una estufa

L7 ¢
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hidrico es un producto de las glan-
dulas gastricas, cuya oxidacion se
hace exactamente en la superficie
del estomago, tomando el oxigeno
delasangreque circula en la red su-
perficial de este 6rgano. Precisa,
})ues,que la masa sanguinea se ha-
le en las mejores condiciones para
que realice con provecho su in-
teresante papel. Con sangre po-
bre en los elementos necesarios pa-
ra la oxidacién, se mantendra la
pobreza de los jugos; con una cu-
ya hematdsis sea perfecta. se lo-
grard no sé6lo esta modificacion
local, sino que activada la nutri-
cién del organismo entero y conse-

uida una excitacién eficaz para
os centros nerviosos, se alcanza-
ra el codiciado tono para la mus-
culatura géastrica. Las condiciones
atmosféricas que reclama la Hi-
giene para el individuo sano, se-
ran pues exi%idas aqui, con mids
razbén y cumpli

-

idas con mayor es-
crupulosidad. Se cuidaré de que el
enfermo disponga siempre de la
racion de aire conveniente, se re-
coméndara los paseos moderados 4
todo aire, la traslacién al campo,
4 los balnearios etec.

Es tan cierta la feliz influencia
ejercida por estos medios, que son
conocidos por todos estos dos he-
chos: una persona de apetito mo-
derado 6 casi nulo, en la ciudad,
come muy bien, cuando se trasla-
da al campo; 0 bien lo contrario,
llega & la ciudad un individuo del
campo, que poseia un apetito de
campesinogr le repugna el manjar
mas delicado.

Verdad que contribuyen en es-
tos casos otros elementos, tales co-
mo el ejercicio, la distraccion, y la
naturalidad de las costumbres. La,
reputaciéon de que gozan algunas
estaciones europeas de aguas mi-
nerales es, en gran parte, de-
bida &4 la influencia de estas
causas. Lo que no es decir mal de

& 40°. En una hace pasar oxigeno durante
2 horas, v encuentra en el liquido atrave-
zalo por el gas una acidez de 0’49, mien-
tl’-s\- que 'a infusién testigo sélo alcanza
023,

esas aguas, ni deprimir sus virtu-
des; pero cabe preguntar porqué,
mientras las compaifiias interesa-
das en su exportacion, celebran el
provecho de su uso lejos de la
fuente, todos los practicos exigen
4 sus enfermos la permanencia en
los lugares de su producciéon? Es
probable que las modificaciones
felices que sufre el organismo, en
estas circunstancias, sean debidas
al nuevo género de vida. Sustrai-
dos & las antiguas preocupaciones,
rodeados de placeres, siguiendo las
practicas de la hidroterapia, some-
tidos 4 un régimen bajo la vigilan-
cia de un médico habituado 4 esos
cuidados y respirando una atmos-
fera vivificante, los resultados no
pueden dejarse esperar: la nu-
tricion se activa, el sistema ner-
vioso se levanta, los jugos digesti-
vos adquieren nuevas energias y
el individuo, ya sano, no tiene si-
no palabras de alabanza para la
fuente maravillosa, pero el médico
no puede pasar desapercibida la
infiuencia climatoterapica.

Hidroterdpia.—No debo perder-
me en la deseripcion de los apara-
tos, ni en la minuciosidad de los
detalles de la técnica hidroterapi-
ca, felizmente, ni siquiera tengo
que ocuparme de la accion fisiold-
gica del bafio, asunto sobre el que
estan frescos vuestros recuerdos,
pero si me parece que debo llamar
vuestra atencion sobre el uso que
se hace,entre nosotros, muchas ve-
ces sin 6rden del médico, de la bal-
neacién bajo alguna de sus formas
de aspecto inocentisimo, pero, en
ciertas circunstancias, peligrosas.
Veamos un caso de los mas fre-
cuentes: un individuo se ha entre-
gado 4 excesos que han determi-
nado una gran decadencia funcio-
nal de su organismo, acusando,
entre entre otros ‘trastornos, la pa-
lidez, la emaciacion y el desor-
den géstrico. Es suficiente. Se cree
autorizado, y no falta quien lo
apruebe, para tomar bafios de mar
inmediatamente. Vosotros cono-
ceis el valor exitante del bafio frio,
(méas el de mar); sabeis, asi mis-
mo, que si el levantamiento de
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las fuerzas es un desideratum, -

no siempre se logra conseguir sin
grave peligro para el porvenir y,
atn para el presente del enfer-
mo, cuando se trata de pacientes
agotados hasta el punto de no po-
der resistir las grandes impresio—
nes, como lo es el choque produci-
do por esta clase de bafio.

Asi sorprende la frecuencia con
un se ordena 6 consiente los bafios
rios 4 los dispépticos neurasténi-

cos y 4 las personas de irritabili-
dad nerviosa exagerada.

La clorosis suministra otro buen
numero de gastro-enteropatias, que
se trata de idéntico modo, sin fte-
ner en cuenta que, hoy, hay ten-
dencia 4 condenar en los clordti-
cos, no sélo los bafios de mar sino
aln la permanencia en sus orillas,
por ser una medicacion que los exi-
ta muy fuertemente. Casi despro-
vista la economia, en todos estos
enfermos, para responder por la
reaccion conveniente, al violento
trastorno funcional en qu~ se les
coloca, se pone en grave compro-
miso las escasas fuerzas con que
cuentan, y la consecuencia obliga-
da es la agravacion del mal. Sin
embargo, la comodidad de que se
dispone para su administracion, la
preocupacion que se tiene de ento-
nar al paciente y hasta la idea de
lujo 6 la desgreocupacién hace que
se use 0 se abuse delos bafios frios.

Como, con el ejercieio, conviene
emplear gran moderacién en la
balneoterapia de los enfermos muy
exitables. Asi su bafio natural es
el tibio. Limpia la piel de las se-
creciones sebaceas y los corpliscu-
los extrafios y permite el reposo
del cuerpo fatigado por el ejerci-
cio,fisico 6 del cerebro agotado por
el excesivo trabajo intelectual.
Después, cuando el neurasténico,
clorético 6 agotado nervioso alcan-
ce las condiciones de resistencia
convenientes, se podra emplear el
baiié frio, con provecho.

La hidroterapia cuenta hoy con
recursos .suficientes para llegar,
grogresivamente, a colocar al en-

ermo en condiciones aparentes
para resistir 4 las més fuertes inci-

taciones. La lista eslarga: duchas
locales y generales tibias, bafids
de vapor y de aire 4 temperatura
diversas, envolturas frias, duchas
frias, bafios frios, bafios helados,
ducha escocesa, bafio ruso. En ge-
neral, en nuestro clima, no convie-
ne llegar 4 estos extremos, ni pre-
cisan en losenfermos. Son mas
bien medios de aguerrir al orga-
nismo para la lucha contra la ru-
deza de la baja temperatura en los
paises frios.

Indicaciones.—Las duchas y los
bafios frios convienen & los dispép-
ticos anémicos, cloroticos 6 neuroé-
patas, cuyo mal no esté tan avan-
zado que haga comprender el pe-
ligro, 6 los que estén conveniente-
mente preparados. La duraciéon
de la ducha no pasasi de un mi-
nuto 4 minuto y medio, para no
correr el peligro de hacer una sus-
traccion exagerada de calor, y so-
brepasar la accién toénica para
caer en la excitacion morbida. El
que no presenta ninguna contra-
indicacion, reacciona vivamente;
pero se debe ayudar la reaccion
por el masaje y aconsejar el ejer-
cicio antes y después de la ducha.
Sera prudente ne tomar el baifio
dentro del término normal de la
digestion.

Contraindicaciones. — Han sido
ya dadas: la hidroterapia excitante
esta contraindicada en los neu-
rasténicos, los cloréticos graves y
neurdpatas muy excitables.

Existen otras contraindicacio-
nes sacadas de estados patologicos
concomitantes 4 la dispepsia. Tales
son el reumatismo y las afeccio-
nes del corazén como han tratado
de demostrarlo Rcerhing y Del-
mas, punto sobre el que ha insisti-
do despues Dujardin-Beaumetz.

Electroterapia. — Mathieu re-
sume asi las indicaciones y pro-
cedimientos de electrizacion en los
dispépticos neuro-motores:

“Se emplea las diversas formas
de electricidad: la estatica, la fa-
radica y la galvanizacion.

Por la elactricidad estatica se
obra s6lo al exterior. El enfermo
es colocado en un asiento de piés
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de vidrio y puesto en comunica-
¢i6n con el acumulador de una ma-
quina eléctrica. Con la ayuda de
tallos de metal puestos en comuni-
cacion con el suelo mediante una
cadena, se saca chispas eléctricas
de la region epigistrica. Parece
que esta exitaciéon basta para pro-
vocar las contracciones del esto-
mago. Probable es, que asi sea,
+ pues procediendo de idéntico modo
sobre el trayecto del intestino
grueso, se provoca una evacua-
cién en muy breve plazo.

La galvanizacion y la faradiza-
ci6én pueden hacerse interna 6 ex-
ternamente. En este tiltimo caso,
se pone uno de los pclos en comu-
nicacion con la piel de la region
lumbar por una placa cubierta de
sal marina, se coloca otra placa
idéntica en el epigastrio. Emplean-
do placas anchas, se evita la pro-
ducci6on de la electrolisis cuando
se usa corrientes directas.

Para la electrizacion interna se
hace uso de sondas. Tl conductor
constituido por un hilo metalico,
es encerrado en una sonda géastri-
ca; el polo representado porun bo-
- ton metdlico, se encuentra 4 cierta
distancia de la abertura de la son-
da. De esta manera la extremidad
del redforo, no se pone en contac-
to con la mucosa, la corriente pa-
sa por el intermedio del liquido
contenido en el estémago, es decir,
por una ancha superficie, lo que
evita el peligro de ulceracién por
electrolisis. El polo exterior esti
. en contacto con la piel por una an-
cha placa.

La intensidad de las corrientes
‘continuas variard de 10 4 30 mi-
lliampéres y se proceders con ciu-
dado dentro de estos limites.

La electrizaciéon del estémago
determina sus contracciones y es
un medio activo contra la atonia y
la constipacién;excita la secrecion
del jugo géstrico.

La electrizacion exterior, por fa-
radizacion 6 galvanizacion parece
alcanzar al estéomago cuando se
usa electrodos extensos bien moja-
dos, es de una aplicacion fécil y

no ofrece inconvenientes.
(Continvard)

TRABAJOS EXTRANJEROS

SOCIEDAD DE MEDICINA
DE BERLIN

Tratamiento del aborto. — El
Dr. Abel: En el tratamiento del
aborto hay que distinguir tres ca-
sos: aborto incompleto, aborto in-
minente y aborto completo.

El aborto incompleto presenta el
siguiente cuadro: La menstruacion
ha faltado una 6 m4as veces; en es-
to sobrevienen de pronto, y por
cualquier causa, hemorragias que
4 veces llevan algunas semanas
cuando es llamado el médico. En
la mayor de los casos no es posible
averiguar si al presentarse la he-
morragia 6 después ha salido 6 no
el embrién. Si el aborto no hace
mas que muy pocas horas que se
realizo, entonces estan abiertos los
orificios interno y externo del cue-
1o uterino, y se puede senfir con
el tacto la placenta que ha queda-
do retenida. Cuando las hemorra-
gias llevan mucho tiempo, estan
cerrados del todo dichos orificios y
puede surgir la duda de si se trata
de un aborto 6 de otra afeccion in-
tra-uterina. Bl signo més impor-
tante lo suministra la pared del
atero, que en el caso de prefiez es-
t4 més blanda 6 mas variable en
su consistencia que no en el caso
de tumor intra-uterino.

Respecto 4 la conducta que de-
be seguirse en tales casos, hay dos
opiniones, diametralmente opues-
tas, pues mientras unos proceden
desde luego 4 emplear las cucha-
rillas, cortantes 6 romas, para ras-
par todo,lo que se pueda coger con
ellas, otros no quieren operar a
ciegas,ino.que emplean antes pro-
cedimientos que permitan hacer
accesible la cavidad del tutero al
dedo del operador. El primer mé-
todo es tosco y no quirtrgico, aun-
que sea el mas generalizado. Cast
no pPasa pasa ningun afio sin que
se dé el casv de que un médico ten-
ga que comparecer ante los Tribu-
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nales por haber ocastonado la
muerte de una mujer & consecuen-
<ia de la perforacion del utero al
tratar un caso de aborto con este
método. Si se tiene presente lo
blanda y relajada que esta la tani-
ca muscular del Gtero en estos ca-
80s, se comprendera la precaucion
con que se debe proceder, aunque
se tenga practica en tales mani-
pulaciones, para no producir una
perforacion; recuérdese si no la
memorable sesién de la Sociedad
Ginecolégica, donde cuatro de sus
miembros dieron cuenta de cuatro
c¢agos con terminacion mortal. De-
<ir que no se ha cometido uua tor-
peza cuando se perfora el ttero, si-
uo cuando no se conoce haberlo
perforado, no deja de sor una so-
fisticacion. Semejantes desgracias
tienen que suceder mientras se si-
ga raspando 4 ciegas la cavidad
de un dtero gravido; lo que proce-
de, por lo tanto, es llamar enérgi-
camente la atencion acerca de es-
te asunto. Hay colegas que para
extirpar los restos placentarios no
emplean mas instrumento que
nnas pinzas de pélipos 6 la cucha-
rilla cortante 6 roma: no es extra—
Tio que asi suceda cuando hay com-
pendios muy leidos que lo aconse-
jan. Yo, sin embargo, insisto en
que es un método que se debe pros-
cribir, tanto mds, cuanto que con
él no se consigue vaciar el ttero,
como he podido convencerme de
ello en casos en que,después de ha-
berse empleado el raspado, conti-
nuaba la hemorragia sostenida por
polipos placentarios gruesos y de
un dedo de largo. Por esta razoén
jamads empleo la cucharilla en nin-
gln caso en que hayan quedado
restos placentarios en el titero. Pa-
ra precisar este dato, y prescin-
diendo de los casos recientes en
que todavia puede pasar el dedo
hasta el fondo del utero, se debe
dilatar este lo necesario para que
el dedo pueda reconocer toda la ca-
vidad de la viscera, empleando
con tal objeto la gasa iodoférmica,
que recomiendo muchisimo para
estos casos, aunque he de adver-
tir que, para que dé buen resulta-

do, debe practicarse con todas las
precauciones necesarias. Hacién-
dolo asi, es un método eficaz é ino-
fensivo, diga lo.que quiera Ols-
hausen, cuyos casos no pueden re-
sistir &4 una critica severa. Es evi-
dente que para ¢l raspado del tute-
ro hay que proceder con la mayor
limpieza y asepsia, y que no es
una intervencion tan inocente y
baladi que se pueda practicar en
la consulta publica, permitiendo
que la mujer vuelva 4 su casa en
un coche de punto. Ya los prepa-
rativos requieren mucho esmero y
pulcritud: se hace preciso hervir
los instrumentos en una disolucién
sodica,desinfectar los genitales ex-
ternos, afeitar el monte de Venus,
desinfectar la vagina después de
introducido el semi-espéculo y la
placa de Sims, y frotar enérgi-
camente las paredes de la vagina
y la porcién vaginal del atero con
un liquido apropiado. Para la in-
troducion de la gasa empleo un es-
peculum especial, que estd arquea-
do de tal modo que al practicar la
manipulacién no se tocan los ge-
nitales externos.También sirve pa-
ra el caso el especulum de Neuge-
bauer, con tanto mas motivo cuan-
to que se sostiene por si sblo, y
permite, por lo tanto, prescindir
de ayudante. Como gasa, no sede-
be usar la que circula en el comer-
cio, que suele hormiguear de bac-
terias,sino gasa sencilla,hidrofila 6
iodoférmica, esterilizada por uno
mismo, 6 la de Duhrssen, que se
sabe que también lo estd y que vie-
ne en cajas de cartéon. A la gasa
hay que aiiadirle algodén en rama
sencillo,por razon del taponamien-
to vaginal que hay que practicar
después. :

La técnica es la siguiente: Des-
pués de colocada la enferma en la
posicién de la talla y de practica-
da la desinfeccion, como hemos
dicho, se engancha el cuello, se
introduce una sonda en el utero
para orientarse acerca de la di-
reccion de su cavidad, 4 fin de que
la gasa no se introduzca en una
direccion viciosa, pues lo que im-
| porta es que se tapone todo el in-
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terior del Gtero hasta el fondo de

‘este. Se coge la gasa en capas

muy delgadas y en tiras que no
sean de mdas de 5 centimetros de
ancho, con un instrumento llama-
do atacador uterino, y se va intro-

.duciendo con este en la misma di-

reccién que antes siguiera la son-
da. Si la gasa no pasa del orificio
interno del cuelo, no se consigue
dilatar la viscera. Cuando se lle-
ga con la gasa hasta el fondo, se
la debe fljar en el orificio externo
con el dedo, mientras tanto que se
extrae el instrumento. Hecho es-
1o, se coge la gasa con el instru-
mento en el orificio externo y des-
de aqui se la vuelve 4 empujar ha-
cia arriba. Por el contrario, si se
coge coa el instrumento una gran
cantidad de gasa y se la trata de
hacer pasar & la fuerza por el ori-
ficio interno del cuello, pronto nos
convencemos de la imposibilidad
de conseguirlo. Este taponamien-
to se hace con facilidad teniendo
un poco de practica. Después se
coloca una torunda de algodén de-
lante del cuello, y con esto termi-
na toda la mauiobra en muy pocos
minutos, siendo innecesario para
ello apelar 4 la cloroformizacion.
A las veinticuatro horas, se proce-
de 4 la limpieza de los genitales
externos y & la extraccion de la ga-
sa, observandose por lo general
que el orificio interne del Gtero ya
esta permeable para el dedo, y que
la tGnica muscular est4 muy blan-
da y flexible (caso de quela dila-
tacion no fuese suficiente, se pue-
de practicar otra vez el tapona-
mientq, sin ningin inconveniente).
Ahora se cloroformiza profunda-
mente 4 la enferma para despren-
der los restos placentarios con el
dedo de la mano izquierda, soste-
niendo al mismo tiempo el ttero 4
través de las paredes abdomina-
les que estdn completamente rela-
Jadas, y haciendo que un ayudan-
te atraiga hacia abajo el labio an-
terior del hocico de tenca por me-
dio de una pinza saca-balas. Des-
pues no se practica ningtn lavado,
sino que se frota enérgicamente la

cara interna del tero con uua pin-

za de polipos cubierta de algodom
en rama empapado en un disolu-
cion fenicada al cinco por ciento.
Tan inttiles son los simples lava~
dos del ttero para la desinfeccion
de este oOrgano, como el lavarse
las manos como desinfeccion an-
tes de la operacion; esto "sin con-
tar en que en algunos casos pro-
dujeron graves sintomas de colap-
so y hasta la misma muerte re-
pentina. Por esta razon, me limi-
to 4 lavar el fondo posterior de la
vagina con agua hervida 4 40° R.,
y 4 colocar una torunda de gasa
1odoformica y de algodon en rama
por delante del cuello uterino. Ha-
go ademads inyecciones de ergoti-
na y prescribo una infusién de cor-
nezuelo al ocho por doscientos, pa-
ra tomar cada dos horas una cu-
charada grande. La enferma se
queda cinzo dias echada, y por lo
tanto no se trata como caso de con-
sulta publica. Si 4 pesar de haber
vaciado bien el tutero se produce
una hemorragia aténica y ésta no
cesa ni con las irrigaciones de
agua caliente, no es dificil relle-
nar con un tapon de gasa apretada
la cavidad del atero, segin el mé-
todo de Diihrssen; 4 las veinticua-
tro horas se quita este tapén, que
s6lo he tenido que colocar en dos
de mis enfermas. Después de va-
ciado el ttero, queda desigual la
parte de su superficie interna que
correspondia a la placenta; pero
seria una falta el pretender quitar
esas desigualdades por medio de
la cucharilla.

Entre mis casos he tenido mu-
chos de fiebre alta y fiujo muy fé-
tido, y 4 pesar de esto, he tapona-
do el ttero del modo antes descri-
to para hacer desaparecer su con-
tenido icoroso, habiendo consegui-
do el objeto en todas las enfermas.
Cierto es que al médico rural le
conviene un procedimiento de re-
sultados rapidos, y en tal concep-
to parece preferible el raspado; pe-
ro como la rapidez es en este casq
4 costa de la seguridad, debe aban-
donarse y emplear en su lugar el
método que yo aconsejo. Cuando
el aborto no fué acompaifiado de



LA CRONICA MEDICA

169 ~

fiebre, tampoco se presenta ésta
después de vaciado el utero. Si an-
tes de esta operacion hubiese ha-
bido calofrios y fiebre, como suele
suceder en los abortos provocados,
Eor lo general, se presenta tam-
ién fiebre después de la opera-
cion, con uno 6 varios calofrios y
40 4 41°, pero luego vnelve la tem-
peratura 4 su cifra normal. -
Cuando sobreviene fiebre des-
pués de vaciar el utero 6 de otras
intervenciones intra-uterinas se
ha pensado en la extirpaciéon de la
viscera, y Olshausen dice que si
persiste la infeccion, hay circuns-
tancias en que puede y debe ha-
cerse esta extirpacion antes que
sea demasiado tarde. Convendria
que Olshausen precisase qué cir-
cunstancias son esas. Yo creo que,
en tesis general, el tratamiento lo-
cal no tiene ventaja alguna, una
vez producida la infeccion gene-
ral; las esperanzas que se habian
concebido, no pueden cumplirse,
segin resulta de las investigacio-
nes bacteriolégicas, y se sabe ade-
mas, que las endometritis estrepto-
cocicas tienen tendencia natural 4
la curacién, tanto, que sélo pro-
ducen una mortalidad de cuatro
por ciento. En los procesos puer-
perales,lo esencial es el tratamien-
to general. De todos modos, dadas
las opiniones que hoy gozan de
mas aceptacion, no puede admitir-
se,como lo hace Olshausen, que se
deben extirpar desde luego el tte-
ro y sus anejos cuando se presen-
ten fiebre y calofrios después de
la limpieza del utero, hiyanse 6
0 no hallado estreptococos 6 baci-
los diftéricos en las secreciones va-
ginal 6 uterina.

En las hemorragias producidas
por un aborto inminente, aconse-
Jjo por de proato el reposo en la ca-
ma,mantenerse 4 la espectativa y,
si acaso, administrar el extracto
de hydrastis canadensis, que obra
como hemostatico, sin despertar
contracciones uterinas. Si la he-
morragia es demasiado abundante,
aparece fiebre, y se ve que ya no
puede contenerse el aborto, tam-
poco se recurrird 4 la cucharilla,

sino que, después de bien limpia
la vagina,se taponar4 ésta con ga-
sa 6 con algodon en rama esterili-
zados, poniendo bien apretado el
tapén para que provoque contrac-
ciones uterinas, pero cuidando de
que no determine, como es facil,
retenciéon de orina. En muchos ca-
sos, después de aplicar el tapén
(que & veces se repetird), se en-
cuentra en la vagina todo el con-
tenido del ttero y este perfecta-
mente contraido. Pero si atn vuel-
ven las hemorragias con mas fuer-
za y se sospecha que han quedado
restos placentarios en el interior
de la matriz, habra que proceder
de nuevo 4 su extraccién con el
dedo.

Solo en el caso de indicaci6én ur-
gente , empleo el taponamiento
apretado de la cavidad del fttero
con gasa iodoférmica, aunque se
halle dentro todavia el embrion,
para determinar la expulsion de
este tltimo. De este modo se pro-’
ducen dolores vehementisimos y,
en muchos casos, la expulsion ge
todo el contenido uterino &.las
veinticuatro horas de puesto el ta-
p6n. Diihrsen va mas alla, puesto
que aconseja el taponamiento en
todos los casos de aborto inminen-
te. Por mi parte, si después del ta-
ponamiento no se produce la ex-
pulsion del contenido uterino, lo
Unico que aconsejo es la extrac-
cion digital del mismo.

Respecto & las hemorragias que
se presentan después de un abor-
to acabado, hay que distinguir las
que son debidas & la endometritis
y las que lo son & neoplasias ma-
lignas, tales como el sarcoma de-
ciduo-celular del corion que, pro-
viniendo de las vellosidades coria-
les 6 de la caduca, determina la
destruccion de la pared uterina, y
es muy maligno. En el Gltimo ca-
so es indiscutible la indicacién de
la extirpaciéon total del ttero, pe-
ro no sin haber dilatado antes es-
te altimo con gasa iodoférmica pa-
ra reconocer con el dedo su cavi-
dad. y ver si nos podemos limitar
al simple raspado de la neoplasia.
Olshausen no cree necesaria la di-
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latacion uterina previa; yo si, por-
- que en el caso dc tener que hacer

gl- ragpado, resulta esta operacion
‘mucho menos peligrosa ain prac-
ticada por manos poco expertas.
La que si es peligrosa es la intro-
duccién violenta de la cucharilla,
no estando dilatado el orificio ute-
rino, pues 4 veces produce la-per-
foracién antes de que haya comen-
zado el raspado propiamente di-
cho.

Segtin esto, debe en principio re-
nunciarse al empleo de la cuchari-
1lla, siempre que hayan quedado en
el Gtero verdaderos restos placen-
tarios 6 el feto y la placenta. La
evacuacion del atero debe practi-
carse exclusivamente con el dedo.
La cucharilla no debe usarse, sino
en los casos de hemorragia debida
a4 proliferacion de la mucosa, y
aun entonces previo reconocimien-
to del interior del Gtero por medio
del dedo. Jamas hay que olvidar,
de todas suertes, que el tratamien-
ro del aborto es una intervencion
grave, que exige todo género de
precauciones. :

Los mismos estudiantes de me-
dicina conviene que se ejerciten
en el tratamiento del aborto bhajo
la direccién de sus maestros, para
lo cual debieran ponerse & disposi-
cioén de la ensefianza, no s6lp las
clinicas universitarias, sino las en-
fermerias ginecolo-tocologicas de
los grandes hospitales.

(Revista de Medicina y Cirujia
Practicas.)

PUBLICACIONES RECIBIDAS

Formulaire des médicaments
nouveaux pour 1897, par H. Boc-
uillon-Limousin, pharmacien de
1re. classe, lauréat de I’Ecole de
~ pharmacie de Paris. Introduction
ar le Dr. Huchard, médecin des
6pitaux. 1 vol. in 18 de 308 pages,
cartonné 3 fr.

Librairie J. B. Bailliére et fils,
14, rue Hautefeuille (prés du boule-
va -1 Saint-Germain, 4 Paris.

Manuel pratique et simplifié
d’analyse des urines et autres sé-
crétions organiques par E.Liotard,
Pharmacien de 1re. classe, Lau-
réat, Ex-interne des Hopitaux,
Membre de la societé chimique de
Paris et de la Societé de Médicine
de Nice.

1vol. in 18, 1897, avec fig., 2 fr.
50, net. 2 fr. 25.

A. Maloine, editeur, 21, 23, 25,
Place et rue de I'Ecole-de-Méde-
cine.

FORMULARIO®

Neuralgia (Chapiro)

Acido 6smico.......... 0.10 centg.
Aguadest.............. 6 gram.
glicerina......... A 4 5

Consérvese en frasco oscuro.

Inyéctese de una 4 cuatro gerin-
gas de Pravaz (144 centig. de ac.
Osmico.)

(Clinica moderna.)

Lima, Abril 6 de 1897.
Sres. Scott y Bowne, Nueva York:

El que suscribe, Profesor de Pa-
tologia General en la Facultad de
Medicina de Lima y Cirujano del
Hospital Militar de San Bartolo-
mé: certifica que emplea con fre-
cuencia la Emulsién de Scott en
la tuberculosis, catarros crénicos,
escrofulas, raquitismo y en todos
los casos en que alguna enferme-
dad ha debilitado ¢l organismo;ob-
teniendo casi siempre un éxito sa-
tisfactorio. Empleada en la con-
valecencia de enfermedadas agu-
das y cronicas, se consigue la re-
constitucion del organismo en muy
poco tiempo.

Debo advertir que la Emulsion
de Scott tanto por su composicion,
cuanto por su modo de prepara-
cion, aventaja al aceite de higado
de bacalaoy es de facil asimila-
cion en las vias digestivas, por to-
do lo cual tiene mucho placer en
recomendarla para los casos enun-

ciados.
S. A, S,
Docror JosE M. QUIROGA.



