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El estado sanitario de Lima y las
comunicaciones del Dr. Coni al
Congreso de Montevideo

Han llegado por el altimo correo
4 la Oficina de redaccion de “‘La
Cronica Médica,” dos trabajos pra-
sentados por el reputado higienista
argentino, Dr. Emilio K. Coni, al
Congreso cientifico latino ameri-
cano, quo se reunio este afio en
Montevideo.

Vénse claro en ambos estudios
la verzacion y pericia del autor pa
ra el andlisis demogréfico y para
la utilizacién de las cifras estadis-
ticas, que valen, principalmente,
cuando su claro talento de interpre-
tacion las presenta aquiladas des-
de el punto de vista de sus aplica-
ciones practicas 4 la higienizacion
de las ciudades sud americanas.

La historia de los progresos pro-
filacticos en los paises del sur del
Continente, estan breve pero ma-
Fstralmen te expuesta en ambos fo-

letos: s6lo apunta los datos esta-
disticos indispensables, solo repro-
duce las miis interesantes disposi-
ciones sanitarias de cada Nacion;
de modo que la exposicion del a-

Sunto no resulte arida, ni le ocurra
extralimitarse del plazo concedido
por &l Congreso para desarrollar el
tema propuesto.

{21 Dr, Coni es partidario conven-
cido de la declaracion obligatoria
de todas las enfermedades infeccio-
sas, crée posible la realizacion de
esta. medida y critica su limitacion
4 determinadas infecciones, como
apontece en algunas ciudades de
Sud-América. Recomienda a Lima
gue hags la declaracion de la tu-
berculosis.

L.a desinfeccion publica, como
medida prictica de profilaxia, ha
recibido brillante sancion en las
Republicas Argentina y del Uru-
guay; estd en aptitud de recibirla
en el Paraguay y en San Paulo
(Brasil). Chile y el Perti ocupan los
ultimos lugares entre las nacienes
de la América del Sur en lo que
atafie & su servicio sanitario.

El Dr. Coni tiene razén, Lima se
halla deplorablemente atrazada en
lo que se reflere a sanidad.

Al contrario de lo que se piensa
0 delo que se dice habitualmente,
creo que'es patrioticoy eficaz decla-
rarlo con franqueza. En este caso,
la defensa, basada en palabras no
en hechos, es contraproducente y
temeraria. Hasta ahora como dice
el Dr. Coni, Lima, no tiene buenos
hospitales, no posee ni buenas ni
malas casas de aislamiento para la
limitaciéon de las enfermedades in-
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fecciosas, ni hay todavia oficina
verdaderammente demogrifica, ni
estd establecido definitivamente
el servicio de desinfeccién, ni es
atn obligatoria la declaracidn de
las enfermedades infecciosas; y la
mortalidad infantil se expande, la
fiebre tifoidea hace cada dia mas
victimas y la tuberculosis comtri-
Luye con mas del 25 °/, 4 la morta-
lidad general.

La historia de tanta incuriay de
tan severas calamidades no es re-

ciente. Su origen estd veinte afios ||
«distante de nosotros, ; 3

La era delos descubrimientos bae
tereologicos, que crearon la profi-
laxia moderna, comenzé al mismo
tiempo que la era de nuestros in-

fortunios: al mismo tiempo que el -

otro pais sud americano, atrasado
en higiene Chile, nos asestaba
alevosamente el golpe mortal que
arruind nuestras instituciones po-
liticas, comerciales ¥y comunales:
al mismo tiempo que nus arrebata-
ban nuestro territorio y nuestras
rigunezas dejaron asegurado el me-
noscabo de nuestra salud moral y
corporal.

Muchos afios antes de. la fguerra
del pacifico. Lima estaba dotada
de buena v abundante agna pota-
ble, temnia una red de caralizaciin

del sistema, fodo al albaiial,; eon-

taba con hospitales excelentes para
la época, habia establecido su ser-

¢ vicio de estadistica y demografia

bajo la inspiracién cientifica del
Dr. A. Fuentes, era asistida por
un cuerpo médico, cuya competen-
cia se preciaron en recocer nues-
tros mismos invasores. Estamos
lejos de haber progresado en hi
giene.

Chile opulento. con el botin que
1os tomo, no estd, seginel Dr. Co-
ni, mas adelantado que nosotros:
sumortalidad es superior 4 la nues-
tra, su natalidad, tal vez, es infe-
rior. Es l6gico, se hallaba tan ocu.
pado como nosotros, cuando se ini-
¢i6 la campafia de higienizacion
moderna.

Forzosamente, pues, Chile ven-
cedor y, con muchisima maés razon,
el Pera vencido, sufrieron grave

atrazo en el camino de progresos
higiénicos 4 que hace alusion el
Dr. Coni en su interesante comu-~
nicacion al segundo Congreso cien-
tifico latino americano-

Después de la evacuacion chile-
‘na, el Pert quedé abatido moral y
materialmente, y coutinuaron de-
primiéndole mas las luchas politi-
cas que hicieron abortar por cerca
de tres lustros toda tentativa de
progreso.,
. Desde 1895 parece definitivamen-
te establecida la paz interna en el
Peri. A su sombra se ha tentado
ya y se intenta, con muy buena
voluntad, penetrar en la senda de
progresos higiénicos por la que tan
adelante caminan hoy Mentevideo
'y Buenos Aires,

Durante la administracion del
Sr. Piérola, el Dr. Ricardo L. Flo-
rez—uno de los mas progresistas y
empenosos inspectores de higiene
giie hatenido Lima— trazo un vas-
to ¥ bien meditado plan de higie-
nizicién, hizo presupuestos, pia-
nos, reglamentos, todo lo que pre—
cisaba para la realizacion de su
hermoso proyecto. No solo contri-
hoyé con su trabajo personal sino
que encargo a Europa los 1tiles
necesarins, comprometiendo asi su
nombre v su propio dinero. Tanto
patriotismo y tanta fé cientificano
hallaron eco en los espiritus mal
preparados de entonces. La landa-
ble iniciativa del Dr. Flores fraca-
86 sin ruido porque la habian com-
prendido pocos.

El Dr. Juan E. Corpancho—otro
Inspector de Higiene inteligente y
bien intencionado ze propuso el
afio pasado proseguir la obra del
Dr. Flores, pero adoptando un pro-
cedimiento inverso: ir acamulando
reformas parciales de modo de al-
canzar, insensiblemente, el fin de-
seado; pero se encontré con que no
le acompafiaba la mayoria del Con-
cejo, cuando le sometio el primer
proyecto de alguna entidad.

Pero si el Councejo Municipal se
mostraba indiferente por el porve-
nir sanitario de la ciudad, el espi-
ritu pablico se encontraba viva-
mente interesado por la cvestion
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higiénica, como lo demostro pal-
mariameaente en las més recientes
elecciones municipales, llevando
al Consejo elementos jévenes ilus-
trados y progresistas, eligiendoun
Alecalde, cuyo programa estd enca-
bezado por la higiene pablica y de-
signando un Inspector de higiene
inteligente y activo, que ha asisfi-
do en Europa & la obra «e renova-
cion higiénica operada en los 0lti-
mos afios del siglo pasado.

En consenancia con esta revolu-
<¢ion saludable, que se opera en Li-
ma, pronto llevaremos 4 la préeti-
ca muchas de las obias que nos
aconseja el Dr. Coni y que el Con-
cejo actual tiene va inscritas en su
programa de higienizacion.

Desde que comenzo el afio ha
aprobado un proyectd de desinfec:
cion Pablica. que presenté d la Ins
peccion de Higiene, en mi calidad
de médico sanitario. Va 4 estable-
cer oficinas de desinfeccidn provis-
tas de estufas fijas y moviles 3 de
todos los 1utiles necesarios para
esas operaeiones.

Vendran de Europa un.ingenie-
ro sanitario que instale ese servie
cio y un bacteridlogo para |servir
el gabinete municipal de esta e=pe-
cialidad.

Las operaciones de baja policia
han sufrido modiflcaciopss de im-
portancia y la Inspeceion del Ra-
mo se ocupa de la instalacion de
hornos para la cremacion de las
basuras.

En la proxima legislatura se so-
metera 4 la aprobacion del Congre-
so la declaracion obligatoria de las
enfermedades infeceiosas,

Confieso que darda mucho que ha-
cer, euntre nosotros, la aplicacion
practica de la ley, si nuestro con-
greso la dicta con la extension de
los terminos. con 3ue la propone el
Dr. Coni, sobre todo en lo que ata-
fie 4 la declaracion de todas las tu-
berculosis abierias, porque aparte
de las dificultades que él reconoce
para la misma ciundad de Buenos
Aires, existe entre nosotros esta
otra, que aungue nos obliga mas,
no por eso deja de ser una grave
dificultad: nuestro coeficieute obi-
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tuario por tuberculosis representa
el 25 °/, de la mortalidad general,
lo que significa ya un trabajo re-
cargado solo para atender a los
deelarantes de las defunegiones por
fimatosis. A nuvestra institucion sa-
nitaria incipiente le sera casiim-
posible no solo cautelar por la de-
sinfeecién y al aislamiento. a los
tuberculosos vives que se declare.
pero ni siguiera podra vigilar el
cumplimiento de la simple decla-
racion de los muchos que hay en
Lima. ;

Seglin la memoria del Dr. Coni
el alcoholismo hace, en Lima, pro
gresos_ increibles, de manera que
no le alcanzaria ninguna poblacion
americana en este triste privilegio.
Verdad que es ahora nuestra po-
blacion un tanto mas alcoholica
que en tiempos pasados. Es, por lo
meénos 1o que dicen nuestros esta-
disticas policiales, que son los que
ha anulizado el eminente higienis-
taargentino y que tengo aqui a la
vista, pero yo que resido en la lo-
calidad acuzada veo ademais estos
tres hechos, que la estadistica no
consigna. :

1. La eifra que indica el nimero
de «biios detenidos. contiene tam-
bicia Jos reincidentes. Y los rein.
cidentes son muchos, los més, dada
la lenidad de la pena con quese les
eorrige, simiple detencién durante
el periodo de embriaguez.

2. El aumento del niimero de
enagenados en nuestro Manicomio
Pero nuestro hospital de locos re-
cibe no solo 4 losde Lima y 4 to-
dos los de la Republea sino tam-
bién & los de procedencia extran-
gera, del Ecuador, Bolivia, ete. -

3. No ofrece Lima el bochorno-
so especticulo de una poblacion
que consuma nueve litros de al-
cohol por habitante. En esta cia-
dad son raras las familias que se
permiten el lujo de beber vino en
los alimentos, como acontece en
las poblaciones eurcpeas.

Lo que si es cierto es que se be-
be aleohol malo.

Sin embargo el actual Municipio
ha concedido la importancia que
merece 4 la cuestion aleoholismo,

-
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y tiene abierto un concurso, con
premio pecuniario, para los que es-
tudien el asunto y le sefialen las
medidas adoptables en este caso.

Para terminar me parece que de-
bo recojer un cargo inmerecido.
Dice el Dr, Coni que Lima esta ser
vida por acequias, lo que no es
cierto, por lo ménos para la mayor
¥y mejor poblada parte de la ciu-
dax. Nos aventuramos a suponer
que nuestra red de canalizacion ha
sido la primera que se ha construi-
do en Sud América.

Lima, Junio 30 de 1901.

ENr1QUuE LEOoN GaRcia

RABAJOS EXTRANJEROS

La Psico-fisinlogia
de los estudiantes

(Conclusién)

Todo el mundo sabe.que ze debe
4 Lutelet la creacion del método
que se conoce con el nombre de an-
tropometria, y que, perfeccionado
segun los elementos sacados de los
descubrimientos de Hroca, de Mo-
nouvrier, de Lombroso. ete., ha
llegado, en manos de Bertillon, &
un grado de precision matematica.
Aparte de la satisfaccion de las
necesidades especulativas de esta
ciencia, se debe reconocer sus ten-
dencias practicas y aun su utilidad
inmediata, por ejemplo, en los tra-
bajos de identificacion individual,
Actualmente se va mas lejos: es
posible por este método estudiar
completamente las personalidades
tomando por base sus caracteres
fisicos y psiquicos, de modo que la
biografia adquiere un alto wvalor
cientifico- La obra del doctor Tou-
louge sobre Emilio Zola es el ejem-
plo més sorprendente de ello.

Hoy dia las observaciones psico-
loégicas no tendrian la precision
exigida para esta clase de investi-
gaciones, si no se apoyasen sobre
este métode,

Varias obras han sido ya pnbli-
cadas sobre este nuevo plan de es-
tudios, seguido con mucho interés
por los especialistas, sobre todo
desde el punto de vista de la erimi-
nalogia. La autoridad de Mae-
Donald, establecida amplianente
en muchas obras que tratan del
mismo asunto, procura llamar la
atencion de los antropélogos y de
los psicologos sobre el estudio del
hombre normal y civilizado. co-
menzando por las investigaciones
en los nifios.

—Las investigaciones de Mac-
Donald, desde este punto de vista,
han sido hechas principalmente en
los alumnos de las escuelas de
‘Washington, en donde las clases
sociales estan reprentadas por in-
dividuos originarios de diferentes
Hztados de la Union. Por esto ha
sido por lo gne el autor ha juzgado
que las medidas tomadas en los
estudiantes de aquella ciudad po-
dran 'ser-aplicadas 4 la mayor par-
te de los norteamericanos.

Las investigaciones fuoron he-
chas seglin ciertas reglas. Se ha
de considerar, y en primer término,
que la observacion se ha realizado
en 1.704 nifios, 4 los cuales se ha
medidoe ¢l indice cefalico, la sensi-
bilidad para el calor y las locali-
zaciones de la sensibilidad cuta-
nea, en relacion con el sexo, la ap-
titud intelectual y la condiciéon so-
cial. Otra serie de mediciones ha
sido hecha por los maestros, estu-
diando sociolégicamente a todos
los escolares. n tercer grupo se
ha constituido para el estudio com-
parativo del poder intelectual en
las diferentes clases de alumnos,
segln el informe de los profesores.
El altimo grupo esta formado por
las observaciones de éstos sobre los
nifios anormales en ia escuela,

Las conclusiones sacadas de la
observacion de los 1,704 alumnos,
son las siguientes:

1.* La dolicocefalia aumenta en
razén inversa de la inteligencia.
La proporcion de dolicocéfalos pa-
rece ser concomitante con la obtu-
sién mental.
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2.* Los nifios tienen la sensibili-
dad local y térmica de la piel mas
grande antes de la pubertad.

3.* Los nifios tienen una sensi-
bilidad local menor y la sensibili-
dad térmica mayor que las nifas.

4.* Los nifios de las clases aco-
modadas tienen una sensibilidad
local y térmica mayor que los_de
las clases obreras,

5.* Los nifios de color son maés
sensibles al calor que los nifios de
raza blanca, de lo que resulta que
su poder de sensaciéon es mayor, y
no que sufran mads por el calor.

Las conclusiones relativas a la
totalidad de los alumnos son muy
numerosas v nos limitaremos a ci-
tar las principales:

1*. La aptitud
menta con
lica.

2.* Los nifios de las clases 'dco-
modadas tienen una circuunfersn-
cia de cabeza mayor que los da las
clases obreras.

3*. Los nifios mds inteligéntes
son generalmente de una talla mas
elevada y de un peso superior i los
nifios menos bien dotados, lo gue

intelectual au-
a circunferencia cefa-

confirma el resultado delosz traba: |

jos de Porter.

4.* Los nifios de las clases aco-
modadas son en general mas gran-
des, de una altura de trounco sui)e-
rior y pesan mas que los de las
clases obreras, lo que esta de acuer-
do con las investigaciones de Ro-
berts, Baxter y Bowditch.

5.* Las nifias muestran una asi-
duidad mayor en los estudios que
los nifios.

6*. En algunas clases se ve dis-
minuir la vivacidad intelectual &
medida que son mayores, pero en
las razas de color la agudeza inte-
lectual crece con la edad.

7.* Para los nifios anormales, se
nota, por ejemplo, que las faltas
de palabras son mas frecuentes en
los nifios que en las nifias. Aque-
llos presentan nna porcion_mayor
de turbulentos que éstas. Los me-
nos inteligentes son los mas per-
versos,

8*. Los nifios anormales son in-
feriores en altura, longitud del

tronco, peso y circunferencia de la
cabeza, comparados con los demds
nifios.

Seria imposible analizar aqui to-
dos los datos estadisticos obtenidos
por el sabio antrop6logo americi-
no, cuya obra nos pone al corrien-
te de todos los procedimientos de
analisis psico-fisiologicos y de las
conclusiones que se han de dedu-
cir de ellos. Acaba de afiadir 4 la
vasta bibliografia del asunto un
libro lleno de interesantes observa-
ciones, que, entre nosotros, debe-
rian ser perseguidas en todos los
nifios de diferentes nacionalidades
para hacer sabias reformas en las
escuelas y en los cursos. Hsto se-
ria, sin duda, una revolucién en la
educacion y en los métodos de en-
seflanza.

(Traducido por Ruiz RopricUEz
(J.) parala “Gaceta Médica Cata-
lana.” )

FSIQUIATRIA

D¢ la regeneracion como ley opues-
ta a Ia degeneracion morhida

{De La Semana Médica de Buenos Aires).

Comitnicacidn enviada al congreso médico
de Santiago de Chile (25-31 de Diciembre
1900) por el Dr. Francisco de Veyga, pro-
fesor de Medicina Legal de la Facultad de
Buenos Aires, Cirnjano de Ejército.

Los estudios sobre la degenera-
cion morbida, iniciados por Morel
hace ya medio siglo, han ido to-
mando tal incremento en el curso
del tiempo transcurrido que, a la
fecha, constituyen un verdadero
cuerpo de doctrina cuyos principios
dominan el campo de las ciencias
biologicas con la misma fuerza que
las mas trascendentales desarrolla-
das contemporaneamente: la evo-
lucion, por ejemplo, 6 la infeccion.

En el campo de la Psiquiatria,
donde naci6é y prosperd, es, sobre
todo, absoluto su dominio. La An-
tropologia ecriminalle debe su cons-
tituciéon y el impulso fecundo que
la convirtio tan luego de organizar-
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8@ ¢n una ciencia extensay progre-
sista. La Patologia general ~e en-
cuentra sujeta a ella por vineula-
ciones muy estrechas desde que
con su coneurso resolvié varios de
sus mas dificiles problemas: el de
la predisposicion maordida, el de la
herencia y el de la didtesis. La Cli-
nica ha encontrado por su interne-
dio ¢l parent=sco intimo, no sospe-
chado hasta entonces. entre for-
mas mdarbidas diferentes por su
asiento y manifestaciones, de las
que ha podido asi hacer una clasi-
ficacion cémoda y exacta simplifi-
cando el diagnostico y aclarando
Ia patogenia., Y. abandonando el
campo de la ciencia para entrar en
el de la literatura,vemos la influen-
cin que ha prodncido sobre el espi-
ritu piiblico el conocimiento de los
tipos y accidentes anormales estn

diados & la luz de estas.nuevas
ideas y una vez que se ha dado
cuenta del origen de tantas abevra-
ciones intelectuales y imorales al
parecer inexplicables.

Desgraciadamente, tantp para
las ciencias que domina comao pura
la masa comun extraflua ellas; és.
ta doctrina, que ha tomado v de-
sarrollo tan enorme én-tan. poco
tiemuvo, no ha pordido todavia for
mular sus principios de niha mape-
ra preciza y exenta de controversia
que haga comprensible sn inmenso
valor, ni ha arribado 4 sentar con-
clusiones pricticas que hagan fac
tibles las reglas de profilaxia y de
terapéutica derivadas de ¢lla.

La sintesis misma de los hechos
¢é inducciones que le sirven de fun-
damento estd todavia por hacerse,
faltando uu trabajo de conjunto
que los reuna al mismo tiempo que
los interprete y los comente; lo que
explica por qué sobre muchos pun-
tos harto tratados y ya resueltos se
siga estudiando y discutiendo como
si se estuviera al principio. y que
sobre otros tantos 6 mds importan-
tes que aquéllos no se haya avan-
zado lo mas minimo.

Un cierto empirismo respiran la
mayor parte de las formulas dicta-
das por esta doctrina 6 apoyadas
por ella. Una cierta esterilidad se

nota en los trabajos recientes dedi-
cados a la materia, coya mayor
parte son una repeiicion de lo di-
cho y conservan porlo regnlar una
marcada sujecion al programa ini-
cial de Jos auvtores del comienzo.
La orientacion de estos estudios
sigue siendo la misma de siempre
como si sus rumbos inicinles hubie-
ran darbido ser necesariamente in-
mutables por alguna particulari-
dad especial de este caso excepeio-
nal.

Sucele agui algo paradojal que
10 se ve en ninguna otra parte, por
mis que, en general,toda gran doe-
trina cientifica ha presentado al co-
mienzo la singular caracte-istica
de considerarse como probada sin
haber reibido la sancién completa
de la experimentacion. Pero aqui
lo quesfalta principalmente es la
explicacion de la doctrina misma,
la expresion de su alecance propio,
yia aclaracion de suefines. La im-
partancia de que se ha revestido
esti plenamente justificada por la
obra-que ha realizado, pero ?a pro-
fundidad de sus principios v de sus
formulas’ carece de la solidez re-
querida debido a la falta de ulterio-
res progresos en la investigacion y
en-la-inferpretacion,

Y ola percibo asi al mencs, la
doctrinn en cuestion, facilmente
discutibie en. muchisimos puntos,
sobre todo si se toma con espiritu
de critica malevolente, v la veo es-
tacionaria, detenila en su marcha,
esterilizada ya, cuando le falta
mucho por avanzar para adquirir
su consagracion absoluta.

Nadie puede poner en duda por
lo ménos este hecho: que en cuan-
to 4 soluciones finales estamos hay
en el mismo estado que enando Mo-
rel publicé su célebre Tratado de
las degeneraciones y eso que de en-
tonces & aca se ha adelantado tan-
to en el camino de la observacion
y de la induccién en las ciencias
que le han dado vida.Quiz4 la ver-
dad que encierra la mayor parte de
lo que dijo aquel sibio maestro,
atrayendo 4 todos los autores ha-
cia su libro, sea la causa que los
haga permanecer en las mismas

Mg =
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ideas, v aun también 4 ésto se de-
ba el estacionamiento de los estu-
dios € investigaciones 4 que me
acabo de referir.

Es el caso que la herencia, por
ejemplo, considerada por Morel
como la fuente exclusiva de la de-
generacion morbida, sigue siendo
afin objeto de estudios minuciosos
tendentes no por cierto & precisar
el mecanismo especial de produe-
cion de los accidentes hereditarios
en general 0 en particular, como
hubiera de~eado aquel autor, sino
4 probar lo que es ya un hecho del
dominio vuigar: que estos se pue-
den trasmitir por la sucesién.

Asi, cuando Weismann viene re-
cientemente A querer dastruir las
concepeinnes reinantes a este res-
pecto, sentando su teoridide la no
trasmision de los caracteres adgui-
ridos, el mundo cientifico =eé con-
mueve y desde ese momento 10
hay autor que al ocuparse de la
materia no inicie su trabajo con la
discusion de esta nueva teoria.

Y nada mas inutil que esta pear
sistencia en seguir flotande al ve-
dedor de la herencia;esta proba-
do que no solo los earacteres flsio-
logicos se trasmiten sino fanibién
los anormales, como también esti
probado que no es eq la simple
transmisgion de los niiamos en o
que estriba la degeneraciéon, sino
en la accion de causas deletéreas
actuando sobre el organismo en el
momento de su evolueion, especial-
mente en el periodo dela vida fe-
tal. Poreso dice Féré que *‘se pue-
de ser degenerado sin ser heredita-
rio, como se puede también esca-
par a los efectos de la herencia
morbida.”’

En el proceso de la gestacion y
del crecimiento es en donde estri-
ba el fenémeno de la degeneracion,
entendiendo naturalmente por ésta
no la simple aparicion de acciden-
tes inofensivos 6 la vuelta a los ca-
racteres de los antepasados, como
se la considera en zootecnia, sino
la aparicion de desérdenes funcio-
nales somaticos 6 mentales de na-
turaleza definidamente mdrbida.
Este es por otra parte el significa-

do que le ha dado Morel 4 la pala-
bra y del cual él no queria que se
saliera.

Es. pues, 4 otras fuentes que no
son las consagradas 4 donde dehe
recurrirse para aclarar la génesis
de todos estos fenémenes cuya exis
tencia nadie pone en duda.  Hasta
que no vavamos 4 ellas resuelta-
mente no saldremos de la fantasia
6 del empirismo y seguiremos fun-
dando 4 cada paso teorias v formu-
las tan desprovistas de consisten-
cia como las que existian anterior-
mente.

Y no solo segunimos girando en
torno de la herencia para explicar
la degeneracion, sino que estamos
empeflados cada vez mas en descu-
brir sus leyes, las “leyes de la he-
rencia™ recurriendo para eso 4 me-
dios puramente numéricos que son
losmdd arbitrarios. A veces preten-
dernos haber ido mis alli de don-
dofue Darwin., que es el maestro
en e¢sfa materia, 6 sobrepasara P,
Eucas. cuva obra aunque vieja tie-
ne una ensefianza llena de verdad
tan ‘grande como la de este otro
autor. No queremos conformarnos
con 1o que nos dice Ribot, que las
leves eientificas de estos fendme-
1105 nos escapan por completo por-
que ‘st determinaciéon es absolu-
tamenteimposible y lacomplejidad
del preblema es tal que no tenemos
ninguna esperanza de obtenerlas
ni ahora ni dentro de un breve
plazo.”

A las conocidas concepciones
metafisicas de Schopenhauersobre
la herencia, cuya coneclusion mas
importante era que lo que hay de
‘fundamental y de primario” en
el ser, esto es. ‘el caracter, las pa-
siones y las tendencias,” proviene
del padre, mientras que la inteli-
gencia, la “calidad pasiva”, deri-
va esencialmente de la madre; 4 la
teoria de Gall y de Spurzheim so:
bre la relacion directa entre la he-
rencia de los caracteres craneanos
y de los caracteres mentales; 4 las
ideas de algunos alienistas que
pretendian encontrar en la heren-
cia uoa tendencia marcada 4 pro-
nunciarse en el sexo contrario,le-
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rencia cruzada; 4 las ideas de Bai-
llarger, contrarias 4 las preceden-
tes y que tenian como base de apo-
vo una estadistica de 571 casos; 4
tantas ofras teorias andlegas pu-
blicadas en este ultimo tiémpo,
viene Orchansky 4 agregar una al-
tima que no tiene mayor grade de
consistencia que todas las nombra-
das, y que sin embargo,es recibida
en todas partes como la expresion
de la ultima palabra de la ciencia.

Otra cuestion que permanece en
el estado oscuro del comienzo es la
que se refiere a las transformacio-
nes de la herencia morbida en el
curso de su ftrasmision en la fami-
lia atacada. La explicacion dada 4
ese fendmeno se encierra en el mis-
mo circulo vicioso de siempre: se
transmiten formas diferentes  de
degeneracion porque dichasg for-
mas son manifestaciones de un
mismo mal, entidades mérbidas in-
timamente unidas por “parentes-
co,” de tal modo qie son como
miembros de una misma ‘‘fami-
lia.” Se hereda el fondo comiin, 1o
la manifestacion; la especie vy no
la variedad. ;Y porquésucede es0?
Porqué la caracteristica de esta es-
pecie de herencia es ser ‘excesiva-
mente variable....De ahi nosgali-
mos, haciéndose cuestion de fé mas
bien que de conciencia al aceptar
esta explicacion como la Gnica ra-
zonable y posible.

Entre tanto, la anatomia patolé-
gica nos va ensefiando que si algu-
nas de estas afecciones degenera-
tivas tienen una comunidad de le-
siones, en cambio otras se encuen-
tran tan distanciadas entre si que
no tienen derecho & darse por pa-
rientes en el sentido que la Patolo-
gia general da 4 esta palabra. Del
mismo modo, la medicina Mental
descubre en las auto-intoxicacio-
nes una nueva y feeundafuente de
produceién de enfermedades men-
tales y accidentes de todo o6rden,
imputables 4 ]Ja degeneracion, sin
que nadie aplique & esta materia
especial las consecuencias de aqui
derivadas.

Eso en cuando 4los principios
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de la doctrina. En cuanto 4 las con-
clusiones sucede algo parecido.

Casi todas las soluciones plantea-
das en el comienzo son exageradas
0 estan mal formuladas, dictadas
como han sido sobre la base de he-
chos no bien comprendidos general-
mente. Pues en lugar de rectificar-
las, lo que hubiera sido fécil de ha-
cer analizandolas con alguna de-
tencion, se las ha reforzado con
nuevos argumentos y considera-
ciones que importan una solemne
sancion.

Dos de esas conclusiones, que
son fundamentales por asi decir,
merecen especialmente criticarse.
Una es la que hace de la herencia
morbida aﬁgo de indefectible, de
fatalmente transmisible, y la otra
la-que’la considera una sucesién
progresivamente agravante de ac-
cidentes destinados 4 terminar con
la ruina completa de la estirpe.

Seidice que la herencia morbida
es fatalmente transmisible sélo por
gue se cuentan como accidentes
suyos la multitud de manifestacio-
nes degenerativas reunidas en fa-
milias 6 grupos intimamente liga-
dos por su origen, es decir, por el
vicio de conformacion somética O
de anormalidad funcional, que vie-
ne-a ser su expresion.

La caracteristica de esta heren—
cia, cuya singularidad se hace no-
tar, es transmitir, no los acciden-
tes en cuestion separadamente, si-
no el vicip originario que los pro-
duce, encargandose el azar 1 otras
circunstancias semejantes, de de-
terminar la forma en que ha de
mostrarse. Y asi consecuentemen-
te con este modo de pensar donde
quiera que se ve apareceruna de
tantas de estas manifestaciones te-
nidas por degenerativas, seinves-
tiga la herencia y sea esta cual
fuere, como exista, 4 ella se atri-
buyen sin vacilar.

Ahora bien, para explicar el por
qué de la indefectibilidad de trans-
mision del vicio original de consti-
tucion, se dice que tal vicio asienta
sobre la nutricion inicial, en la ges
tacién 6 en las fases ulteriores del
desarrollo del ser. La degeneracion
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resulta ser un vicio que afecta en
su esencia el organismo 6 determi-
nados sistemas y cuyo mecanismo
de produccion, aunque todavia
oculto & nuestras miradas, se con-
cibe facilmente dejando entrever
su fondo. Eso puede ser cierto.
:Pero es esta desviacion de la nu-
tricién infaliblemente transmisible
por la herencia? ;Tiene ella algo
de irremediable que la haga per-
petuarse marcando con su estigma
la sucesion del ser lesionado? Es'lo
que nadie ha podido ni podra pro-
bar.

Eun lo que toca 4 la conclusién
de que la herencia en cnestion
constituye un preceso gradualmen
te encaminado a la disolucion y en
breve plazo, hay mas motivos to-
davia para la critica.

Fué una de las cosas qne Morel
creyo descubrir, esta progresion
creciente de los fendémenos dege-
nerativos, y que él mismo conside-
ré como un proceso de evoluecion
aguda y terminacion fatal.

En las primeras paginas de su
obra yadice que los produetos delos
seres degenerados representan ti-
posagravados de degradacion mér-
bida, la cual no se detienesino por
un fenémeno resultante del exceso
mismo del mal, 4 saber, la esteri-
lidad de los autores. La cuarta ge:
neracion parece ser el limite regu-
lar & que llega la familia de un de-
generado, seglin él, plazo breve
como se ve, acortado todavia mas
por algunos autores posteriores.

Y bien, 4 esta conclusion que el
autor ha fundado sobre el conoci-
miento de hechos particulares, de
hechos graves, esencialmente mor-
bidos, los autores modernosle han
dado una sancion que el mismo
Morel la negaria si hoy tuviera por
delante la vasta coleecion de tipos
encontrados, y coleccionados en
familias numerosas, que estan le-
jus de ser la reducida tribu que él
entrevié, méaxime si supiera que
cantidad de causas fuerade las que
percibié producen accidentes de-
generativos.

El pesimismo de Morel, justifica-
do para su tiempo, no llevo sin

embargo 4 conclusiones tan escépti
cas en cuanto a tratamiento y pro-
filaxia 4 los autores de entonces
como 4 los del dia. Es algo que en-
tristese leer los capitulos de cnal-
quiera obra reciente dedicados 4
este punto especial. Hasta Sergi,
cuyo madurado juicio se impone &
la admiracion del lector en esta
materia como en todas las que ha
tratado. participa de esta opinion.

Esta fatalidad que se atribuye a
la herencia moérbida y esta malig-
nidad creciente y grave que se ha
asignado 4 los accidentes degene-
rativos han llegado 4 constituir un
principio cuyo fundo es este: que
la degenaracion en un mal trans-
misible en un grado extremo y que
se acentia cada vez mas 4 medida
que se hereda, sin que tenga otra
terminacion que el completo aniqui-
lamiento de la estirpe.

Tal principio considera como un
hecho de feliz casualidad la expen-
tanen cexacion de los efectos de la
herencin y excluye, sobre todo, la
posibilidad de volver al estado nor-
1al en el curso de la sucesion ulte-
rior.| Acaso el cruzamiento con un
linage sano es lo Gnico que puede
ateroperar el curso progresivo del
mal.

Esun principic pesimista este
gue no tiene apoyo ni en la expea-
riencia clinica ni en la induccion
tedrica, pero que, sin embargo, se
acepta sin discusion en la medici-
na tendiendo a exteriorizarse como
una verdad irrefutable.

Es de él que me quiero ocupar
en esta ~omunicacién refutando
sus fundamentos y oponiéndole
conclusiones completamente con-
trarias.

Dos hechos hay que discutir:
1.° el que se refiere 4 la fatalidad
de la herencia; 2.° el que atafie 4la
agravacion creciente de los acei- -
dentes degenerativos en el curso
de la sucesion.

1. El argumento mas importan-
te para hacer de la herencia mér-
bida un accidente fatal, casi irre-
mediable, es que la nutricion esté
afectada. Pero se hecha en olvido
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que esta funcion es precisamente
la esencia de la vida, que el orga-
nismo, léjos de someterse a estos
desordenes trasmisibles, debe pre-
pararse para resistir con mas fuer-
za que en ningun otro caso, sus
efectos, mucho mas si éstos se ma-
nifiestan en la forma indirecta y
transformada que aqui se vé.

Las leyes de la her-ncia no pue-
den hacer una excepcion mons-
truosa con la nutricion mareindo
la indeleblemente eon sus estigmas
ni aun aprovechandose de su debi-
litamiento. La nuatricion seria en
este caso la mas frazil de las fun-
ciones vitales, porque, expuesta &
ser atacada por tolos lados y en
todas las circunstancias, en el hue
vo como en el ambiente exterior,
por agentes fisicos y quimicos de
orden tan variado, 1ndependients-
mente de la herencia, vigne a tener
en csta tltima un enemigo impla-
cable que le impediria desanvolver-
se en la forma exigida “porla con
servacion de la especie.. 5.6 ué pen-
sar de esta funcion que puriendo
alterarse en su principio por tinta
causa conocida y descengrida -oa-
rece de auxiliares propios para de-
fenderse en la lucha & que ¢sti ex-
puesta sin casar ?

Que se trasmiten =us vieiosno
hay duda, prero que li sucesion se
opera forzosamente sin dejarle si-
quiera el recurso de neutralizarse
por el organismo mismo, €s lo que
que no puede admitirse.

Y admitiendo que sea tan fre-
cuente la trasmisién de ios vicios
de organizacion, desde que se sabe
que la degeneracion responde a
causas pereeptibles que minan la
evolucion del ser ;no es mis légico
explicar estos fendémenos por otras
circunstancias que no sean la he-
rencia exclusivamente, por ejem-
plo por la accion d= causas morbi-
das durante la gestacion. cosa que
no es por cierto la herencia ?

Tomada en cuenta esta circuns-
tancia con el interés que se mere-
ce, otra seria la conclusion 4 que
se arribaria respecto de la heren-
cia moérbida; se veria entonces que
ella no tiene mayor acciéon, como
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fendmeno de perpetuacion, que el
que ofrece la herencia normal y
que lo que hace aquella tan fras-
misible, no es su propia esencia, si-
no la clase d~ factores que obran
sobre la descendencia en las dife-
rentes f.ses del desarrollo.

Yo llegaria a decir que estos fac:
tores no tienen necesidad alguna
de aliarse 4 un terreno definida-
mente marbido para producir so-
bre los hijos accidentes degenera-
tivos. Ya sabemos que se puede
ser degenerado sin necesidad de
ser hereditario, Quizd si analiza-
mos bien los hechos encontremos
sin eran dificultad que la degene-
racion sin herencia es inds frecuen-
te que la degeneracion hereditaria.
Los vicios de nutricion adquiridos
en lagestacion pueden ser los mas
graves pero no son los Ginicos que
fqna sk perciben y se conocen, v, 4
esta respecto, Sergi hace una dis-
tincion bien elara que es digna de
ser-mirdada con mas atencion de la
que-se lededica generalmente.

lia| to'lo caso, engendrar produc-
tos defectuosos no significa tras-
mitir vigios existentes. La misma
variedad de signos y enfermedades
que s consideran como derivados
dir'la herencia morbida, esa trans-
formacion que sufren al trasmircir-
se, noslesta diciendo que la influen-
cia de padres a hijos esta regida
por otras leyes que no son las de
la herencia.

Todo alienado, todo anormal, en
mi concepto, tiene siempre algin
antecedente hereditario que expli-
ca su estado 6 cnando menos la
predisposicion & adquirirlo, pere,
alin suponiendo que tal anteceden-
te sea en realidad <l fruto de la aec-
cion directa de los generadores <o-
bre el producto engendrado, no de-
be tomarse esta regla como una
circunstancia que confirme las
ideas reinantes sobre la fatalidad
de la herencia. Al examinar un
alienado 6 un degenerado cual-
quiera tenemos en vista exclusiva-
mente al sujeto en estudio y no 4
sus generadores. Referimos el ca-
so 4 aquéllos pero no aquellos 4
sus productos todos. Hagamos abs-
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traceion del sujeto examinado y
tomemos su linaje, en conjunto, pa-
ra contar en él el namero de dege-
nerados que hay, y sabremos en-
tonces en qué proporeion la in-
fluencia hereditaria ha actuado.
Hs asi que puede obtenerse una
base de apreciacion sobre la cual
tundar cualquier teoria al respectq.

Los cuadros de Orchansky, que
es de los pocos que han hecho es
tadisticas de esta clase y eso para
saber la proporeiéon en que compa-
rativamente los padres producen
hijos degenerados segiin que uno 6
los dos tengan vicios trasmisibles
6 sea la mujer 6 el marido el afec-
tado, nos dicen que dicha propor-
cion, no es tan considerable como
se crée. Porlo pronto en los casos
en que la herencia viene de la ma-
dre exclusivamente, el namero de
hijos afectados es menor e elide
los sanos, conclusion que le da pig
al autor para formular una ley por
la cual la herencia femenina es re-
gresiva y no progresiva como para
los demas casos.

Hstos cuadros no tomarn en cuen-
ta las lineas colaterales ni-abrazan
toda una sucesion de genéraciones,
lo que los hace muy limitados en
su valor, pero indican que ya' hay
sus excepciones 4 la herencia prao-
gresiva y que en cuanto al indice
de proporcionalidad en general el
mayor grado es apenas de un 54.2
por ciento, esto es. cuando hay he-
rencia de ambos padres.

Siguiendo por esa via ¢ no llega-
riamos también A desvirtuar las
demas reglas establecidas sobre el
particular, aun la de la herencia
acumulada que parece inatacable?
Creo que si, y las observaciones
personales-que he recogido me per
miten asegurar que en la trasmi-
sion de los fendomenos degenerati-
vos, mds puede la actuacion de las
causas morbidas apreciables que la
herencia misma y, sobre todo, que
para apreciar el grado de persis-
tencia que ellas tienen es' preciso
estudiarlus separadamente tenien-
do cada una sn gravedad dife-
rente.

2.° En cuanto 4 la agravacién

progresiva de la influencia dege-
nerativa al través de la sucesion,
hasta terminar en un breve plazo
por el aniquilamiento total de la
estirpe, hay que cbservar, previa-
mente, que tal conclusion es més
empirica que ninguna, nc teniendo
como fundamento ningin princi-
pio cientifico en su apoyo.

La tinica base de sosten en que
asienta tal idea es la observacion
clinica, la cual nos ofrece un con-
siderable numero de ejemplos cada
dia en que el fendmeno en cuestion
se presenta bien claro y bien per-
sistente. Pero ¢ se ha hecho acaso
un examen comparativo de los ca-
sos en que éste se presenta asi cla-
ro y patente con los que muestran
una atenuacion igualmente pro-
gresiva de la herencia hasta eva-
dirla por completo ? He ahi lo que
falta,

(Que el fenémeno existe nadie lo
puede poner en duda. De lo que
si puede dudarse es de que él sea
la regla, —~ Fin efecto: ¢ en virtud de
qué prindipio la herencia morbida
lia de agravarse con la sucesion ?
i Por que la naturaleza de los ac-
cidentes lositnponga ¢ Vada hasta
ahora  auteriza & declararlo. Un
vicio de mntricion, un decaimiento
organico congenital 6 adquirido,
no es, como insistimos en decirlo,
stiio un accidente que responde a
ia wctuacion de agentes extrafios
al organismo. El organismo reac-
ciona contra ellos, como contra to-
dos los agentes que lo atacan en el
curso de la existencia, por la pro-
pia facultad de defensa vital que
le esinherente. El organismo no
se acostumbra al mal, dice un prin-
cipio de Patologia General. y no
puede en consecuencia mantener
el desequilibrio que el vicio conge-
nital de constitucion 6 de funcio-
namiento le ha producido. Una
lucha se establece en é1 cuando se
siente afectado, tendente & resta-
blecer su integridad y si no puede
obtenerla se resigna pero no se en-
trega inerme 4 las consecuencias.

De otra parte, cada causa mor-
bida, como también insistimos en
hacerlo comprender, actua &4 su
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manera, bajo formis distintas que
pueden tener un resultado igual &4
veces, pero que no son las mismas
en cuanto & evolucién y termina-
eion final.  La sifilis, el aleoholis-
mo. la tuberculosis, la miseria fi-
siologica, son factores diferentes
en su naturaleza y en su actuacion.
Y esas no son todas las cansas que
comprometen el porvenir de la su-
cesion. Hay muchas desconocidas
6 mal estudiadas que no han de
tener menos puntos de diferencia-
cion. Analicese en cada caso la
influencia de los agentes que ac-
than; fiandese el prondstico de ca-
da un» de ellos. Samense después
los casos en que es fatal con los
que dan un resultado benigno y se
tendra entonces la regla verdade-
ra, muy diferente, por cierto, de la
que se pretende imponer actual-
mente.

Yo ereo, sobre todo, queenlo
que respecta especialments 4 la
brevedad de la duracién de las fa-
milias de degenerados hay todavia
mayor falta de fundamento gue en
la conelusion aceptadarespecto 4 1a)
agravacién creciente de la heren-
cia. No me fijo en el plazo medio
de cuatro generaciones gue sele
ha asignado para que -finalice la
familia lesionada, porgque eso seria
hacer incapié en detalles, sino en'el
hecho mismo tomade gn-absolito,
; Se ha estudiado el término medin
de duracion de las familias indem-
nes de herencia, antes de declarar
que es breve el de las familias de
degenerados ? Este dato deberia
obtenerse precisamente y solo
aceptarse como cierta ecualquier
eonclusion referente & los hechos
morbidos teniendo aguél 4 la vista.

Conceptito dificil de hacerse un
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estudio de esta clase dada la varia- |

bilidad que ofrecen las condiciones
de reproducecion de los pueblos y
de las diferentes clases sociales, y
de mi parte nome aventuraria a
emitir opinién al respecto ni atn
teniendo cifras estadisticas por de-
lante.

Si, por otra parte, hemos de dar
por cierta esa ley de la evolucin
social que hace que toda raza que

|

e

progresa manifiesta una tendencia
a llegar & un limite de parfecciona-
miento especial en su calidad. para
después decaer y atin desaparecer,
no debemos extrafiar que tal feno-
meno sa opere en el campo de la
familia que es una colectividad
humana en miniatura. Resultaria,
pues, pue hay un proceso normal
en meilio de todo esto, erréneamen-
te confundido con el proceso pato-
logico, como la senectud con la de-
menecia senil.

BEstos fendmenos de decadencia
y de degeneracion operados en la
sucesion de la familia no pueden
tampoco apreciarse sino tomando
en cuenta separadamente los ca-
racteres sobre que asientan. Se
puede degenerar con respecto al
valor intelectual y asi sobre todos
los demas puntos que constituyen
Ja_individualidad humana. Des-
pues, ~hay que tener en cuenta la
graduvacion en que estan colocadas
ing lesiones degenerativas entre si
para decidir si se suceden siempre
en nn Oorden también progresivo.
Tiene gue haber leyes para este ca-
so0 como para los demas y los auto-
ros no nos dicen que las hayan
buscado.

Yo-hallo, por ejemplo, en un
cuadro genea?égico tomado al azar,
que de un alcoho!ista nace un epi-
ieptico, dandose tal accidente co-
mo un hecho derivado logicamente
de aquel. Pero ; quién nos ha pro-
bado que la epilepsia sea mas gra-
ve que la mania alcohélica y no un
atenuante de la misma ? Y asi por
el estilo con multitud de acciden-
tes como la corea, el tabes, la tisis,
la hemorragia cerebral, ete.

Se vé, pues, que no hay razon
para declarar la herencia mérbida
coma regularmente progresiva fun-
aandose en la observacion existen-
tente y que, por el hecho de haber
familias 6 atin individuos en los
cuales se opere tal fendmeno, no
puede decirse que él sea de regla
general.

Discutidos los dos puntos que sir-

ven de base 4 las ideas reinantes
sobre la fatalidad de la herencia
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moérbida y su pretendida progre-
81Jn, vamos a4 ver como en virtud
de las leyes fisiologicas la tenden-
cia natural del organismo se dirige
4 rechazar esta clase de herencia
mads bien que 4 aceptarla y como
en la sucesion de la familia la re-
gla es mas bien 4 volver 4 la nor-
mal que & seguir degenerando; 6
en otros términos, como al lado de
la degeneracion existe la regene-
racion.

_Primeramente, en cuantoa la
simple trasmision de la herencia,
aln suponiendo que las influencias
degenerativas sean tan fuertes co-
mo se quiera, no debemos olvidar
que estas tltimas siguen actuando
el travez de la sucesion en virtud
de una tendencia iniciada en el co-
mienzo de la organizacion de la
especie y cuyo fin es dar i éste la
estabilidad vital necesaria para fi-
jar su perpetuacion.

Hay aqui un conflicto de tanden-
cias opuestas, en el cual se ven ac-
tuando de un lado factores que se-
ran tan importantes coimo para
comprometer la evolucion natural
del individuo, pero que -no dejan
de ser transitorios, accidentales,
mientras que de otro lado estdn
presentes los factores francamente
favorables 4 dicha evolucion, cuya
potencia tiene que reconocerse su-
perior 4 la de los primeros siquiera
por el hecho de su preexistencia y
su actuacion constante al través
de las innumerables generaciones
transcurridas.

Es esto lo que Weissmann ha
podido en resimen sostener al ha-
blar de la no trasmisién de los ca-
racteres adquiridos, enfre los cua-
les estan colocados los degenerati-
vos como los de reciente perfeccio-
namiento, lo que ya Lucas habia
probado, haciendo la distincion en-
tre los caracteres especificos y los
individuales susceptibles de tras-
mision.

Es este el punto en torno del cual
han girado los autores que, apar
tandose de las incompletas conclu-
siones de la clinica, han abordado
el problema de la herencia en su
génesis misma, arribando todos,
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sin excepeidn, & esta solucidn final.
que la herencia moérbida, tomada
como fenémeno de trasmisién de
caracteres, estd muy subordinada
4 la accion de la herencia normal,
cuyas leyes, como todos sabemos,
no tienen nada de infalible.

Podra darse 4 la herencia mor-
bida toda la excepcionalidad que
se quiera, que apreciada bajo esta
faz de fuerza desorganizadora ja-
mds se la podrda reconocer con un
valor superior al que tiene la he-
rencia favorable, porque es de su
esencia que depende su actuacion.

(Continuard).

CRONICA

Nefrotomia—En la Clinica Exter-
na de Santa Ana ingres6 hace al-
gunos dias la enferma ..........
quien hacla dos dias habia sufrido
fuertes contusiones en la region-
lumbar, Diagnosti cada por el doc-
tor Alberto Garcia, Jefe de la clini-
ca, la lesion profunda producida por

*® s

 esas contusiones: pert y pielo-ne-

frifis izquierda, se intervino qui-
rirgicamente. El doctor Carvallo
4 solicitud del doctor Garcia y ayu-
dado porél y por el doctor Bello,
hizo la nefrotomia, ante una con-
currencia numerosa formada por
los alumnos de la Clinica Externa
y muchos internos de hospitales.
No pudo hacerse la extirpacion
del rifién porque las circunstancias
no lo permitieron y apesar de que
tal fué la intencion que se tuvo al
intervenir.

La enferma murié 4 los ocho dias
de la operacion, como consecuen-
cia de la generalizacién de la in-
feccién que no lleg6 4 ser detenida
por la intervencion operatoria. A
la autopsia se comprobé una ure-
teritis descendente izquierda, cis-
titis, ureteritis derecha ascendente
é invasion de la pelvis renal dere-
cha.

Aunque el éxito no haya corona-
do en este caso la operacion no por
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eso ha dejado de ser muy justifica-
da. Debe intervenirse cuando no
es posible otra indicaciéon y este
era el caso de la enferma de la sa-
la de la Virgen. Pasaron ya los
tiempos de la trementina y las ca-
taplasmas. X

Coneurso municipal —Al congur-
so promovido por [a Municipalidad
con el objeto de dictar las medidas
mas convenientes para la repre-
cion del alecoholismo, se han pre-
sentado quince opositores hasta la
fecha. Se dice que la mayor parte
de los opositores 6 ninguno de ellos
es médico.

Congreso de Buenos Aires, — El
Congreso Médico de Buenos Aires
que ha de reunirse el afio de 1904
inicia ya sus trabajos, como se vé,
con bustante anticipacion. La. co-

mision_encargada para coutribuir
al mejorfe: de dicho Cengreso
en lo que al’ Perti se reflere esta

compuesta por los Drs. Velsz, Ba-
rrios Avendaiio, D. Matto y Bello.
La designacion del personal no ha
pedido ser mas feliz.

Consultorio para enfermedades de
los ojos. —Hemos visto en «Jias pa
sados al Decano de la Facultad de
Medicina estudiando la manera de
llevar a cabo en el Hospiial de San-
ta Ana, la instalacion de un con-
sultorio de oftalmologia con sala
parala permaneciade las enfermas
operadas. Parece segiin se nos ha
dicho que la Sociedad de Benefi-
cencia se resistia—ya se sabe que
la Beneficencia es muy resistente —
4 dar todo el espacio necesario
para una buena instalacion.

Estufa portatil, —Hemos visto la
estufa portatil 4 dos caballos, que
la Municipalidad va a4 destinar al
servicio de la desinfeccion 4 domi-
cilo. Va mejorando. .... Lima.

Escupideras en las Iglesias,—Pa-
rece ?ue las ideas religiosas tuvie-
sen alguna influenc:
crecion de las glindulas salivares;
porque lo cierto es que en ninguna
parte se escupe mas que en los tem
plos. Y sin embargo, . no hay

sobre la se- .

escupideras en las Iglesias, como
no las hay en Lima en ninguna
parte; ni en la confiteria Klein- La
municipalidad deberia preocuparse
de los bacilos de Koch y por lo me-
ncs hacerles la guerra de las escu-
pideras ya que no le es posible otra
campaia.

Practicantes —Nos dejamos olvi-
dados en el tintero, los nombres de
los siguientes seflores, que comple-
tan el cundo de practicantes de
nuestro nimero anterior.

HOSFITAL DE GUADALUPE (CALLAO)

Servicio del Dr. Cdrdenas.—In-
terno Sr. Augusto Gonzales,

HOSPITAL DE BELLAVISTA

Servicio del Dr. Mrnrique.—In-
terio Sr. Gaillermo Sarria.
Servieso del Dr. Moreno. —Inter-
no 8r, Carlos A. Campos.

D¢ New York.—Seiior director de
la Cronica Médica. — Lima.—Muy
gefior wiio y distinguido Colega.

Os vuego tengais la bondad de
dar hospitalidad en vuestro ilus-

‘trado periddico 4 la signiente car-

ta'circular: :

Deside hace ya algn tiempn, me
dedico & invastigacinnes acerca de
la opoterapia supra-renal y muy
especialmente del empleo de la
substancia d - capsulas supra-re-
nules en las enfermedades organi-
cas del corazdn. (1) Seria para mi
muy grato que algunos de los lec-
tores de vuestro estimado periodi-
co tuviesen la bondad de enviarme -
detalles de casos que contengan
observaciones:

1.° Acerca del estado del corazdn
v del pulso. de la frecuencia de és-
te, ete. antes de la administracion
del remedio;

(1) Véase The Use of the Suprarenal Cap-
sule in Diseases of the Heart, New York Me-
dical Journal: Octubre 6, 1900, p. 581 585.

Véase también Semaine medicale, No-
viembre 28, 1900, p. 414.

e o



LA CRONICA MEDICA

191

—

2.° Acerca de la accion de 20 cen-
tigramos de polvo supra-renal de-
secado (Suprarenal Capsules desi-
ceated), en capsilas ligeramente
llenas en 6 dentro de diez minutos
después que el enfermo las hubiese
mascado y tragado sin agua.

Recibil Sefior Director, las gra-
cias anticipadas y la expresién de
mis  sentimientos de confraterni-
dad.

Dr.Samue: Floersheim

218 East 46 th St., New York N. Y., U. S. A,
New York 24 de Abril de 1901.

EUPIRINA

En un hecho conocido el de que
no existe entre los antisépticos en-
timulantes, une que merezea . la
preferencia. (pues el inico | prepa-

rado de esta clase, conocido, esla |

migranina que contiene eafeina,
cuya principal importancia perte-
nece sin embargo a etro grapo): v

esto se explica, sise tiene en cnen-~ |

ta que ninguno de los antisépticos

que estdn en uso se presta @ for-
mar una combinacion gnimica ade
cuada. Investigando el autor nn

cuerpo de estos, expone un trabajo

de Grasset v Ronilliés soiire la ac-
tividad fisiolégica de la vanilina,
en el cual se pone de manifiesto el
efecto excitante de este cuerpo en
determinadas dosis y su extraor
dinaria actividad terapéutica.

Las investigaciones hechas con
ese fin llevaron a4 Overlach 4 los
siguientes resultados:

Evidentemente que la vanilina y
la parafenetidina si se calientan,
bien directamente las dos, bien en
un disolvente adecuado, forman
un compuesto segn la igualdad:

OCH?» OC2Hs
CsH?® 3 OH +C*H¢g :

CHO WH? 4

SOCHJ A
—C'H?*{ OH +H?20.

{ CH.NO'H*OC{JII"

Se deja cristalizay este compues.

to en disolvente a

I sidad Ma
| !- I“I

ropiado. y pre- |

sentara la forma de ecristales pris-
miticos amarillentos que se fun-
den 4 10% La vanilina de parafene-
tidina tiene un olor algo intenso a
vainilla. Para quitdrselo se prepa-
ra primero el etilcarbonato de va-
nilina y se combina este con la pa-
rafenetidina. Se produce la vanili-
na de etilearbonato de parafeneti-
dina de la férmula:

' OC2*H?* 0.CO0C2H?*
Grs= =CH.C*H:<
N OCH?*

que cristaliza en agujas de color
verde amarillo pilido. que despren-
den olor débil de vanilina, comple-
tamente insipidas. Se funden &4
87-88° (.. dificilmente solubles en
el agua, facilmente solubles en el
alzohol, éter y cloroformo. Se pre-
para en ia fabrica. *Vereiniglen
Chintnjabriken Zimmer et Co.” y
s vende con el nombrq’ & eupi-
ring. 4

Svgiin las investigaciones del au-
tor-da eupirina es un antipirético
suave no venenoso, indicado espe-
cialmente para los nifios, ancianos
v en las casos de fiebre con marca-
da debijlidad. No produce efecto
como antineuralgico. Quizas seria
importante también como diaforé-
tico. puesto que proveca una abun-
dante secrecion de la piel. En los
adultos bastan 2 gramos alo més
para el.objeto terapéutico; sin em-
bargo el autor recomienda 1,5 gra-
mos. Se admistra en polvo 6 con
dlgo de agua; es tolerada muy bien
por los nifios. b5

e = s oo

Fublicaciones recibidas

Anuario Internaeional de I'edicina
y Cirujia, revista semestral dédica-
da al examen retrospectivo de to-
dos los descubrimientos y adelan-
tos practicos en las ciencias médi-
eas, tomado de articulos de las

rincipales publicaciones de todas
Fﬂs naciones, adicionado con un for-
mulario moderno, por G'. Reboles y
Campos, doctor en medicina. Ilus-
trado con grabados intercalados en
el texto.
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Segunda série.—Tomo X XXII. —
julio 4 diciembre de 1900.

Madrid. Libreria Editorial de
Bailly-Bailliere é hijos. Plaza de
Santa Ana, N.° 10,

La Oficina de Farmacia Espaiiola,
segiin Dorvault. Vigésimo prime:
ro suplemento de la segunda %é
rie. Anuario Farmacéutico- Médico
redactado en presencia de los pe-
periodicos, formularios y obras
més modernas publicadas en Espa-
fia y en el extranjero por los sefio-
res D. Joaquin Olmedilla y Puig,
doctor y catedratico de farmacia,
graduado de doctor en Medicina,
licenciado en Ciencias, ete., y D.
Filiberto Seria y Sdnchez, doctor
en Farmacia, farmacéutico de la
Armada, varias veces premiado
por la Facultad. Tlustrado con nu
merosos grabados.

Madrid. Libreria Editoricl de
Bailly Bailliere é hijos.  Plaza de
Santa Ana, N.° 10.

La Oficina de Farmacia Espanola,
segun Dorvault. Indices generales,
alfabéticos de los suplementos un-
décimo & vigésimo (1891 a 1900},

Madrid. Libreria Editorial de
Bailly-Batlliere é hijos. Plaza de
Santa Apa, N.° 10,

La Tuberculosis pulmonar y su
tratamiento en los sanatorios: Es-
tudio médico - social por el Dr. B.
v. Fetzer, médico ordinario de S.
M., consejero de sanidad. Stutt-
gart, 1900.

Traducido directamente del ale-
méan por Dr. Ruperto Aguirre, es-
pecialista en enfermedades de la
garganta, nariz y oidos en Plam-
plona.

Con un prélogo de Dr. Antonio
Espina y Capo, Académico de la
Real de Medicina y médico del Hos-
pital general de Madrid, encarga-
do de la sala de tuberculosos.

Madrid. Imprenta de J. Sastre
y C.». Santa Catalina, N.° 3, 1900.

Proximamente publicaremos el
juicio critico de esta importante
obrita. '

LA CRONICA MEDICA

La Exploraci6n del Apéndice. Té-
sis que de acuerdo con la convocato-
ria expedida el 1.° del actual, pre-
senta al concurso abierto para pro-
veer le plaza de Profesor agregado
de Clinica Propedéutica en la Es-
cuela Nacional de Medizina, el Dr.
Jesis Gonzalez Urueila.

México. Imprenta de Francisco
Diaz de Le6én. Cinco de Mayo y
Callejon de Santa Clara, 1901.

Traitement de la Coxalgie par la
Mécanothérapie saus immovilisa-
tion au lit par le docteur Paul
Archambaud, directeur de I’Ecole
Francaise d’ Orthopedie et Massa-
ge, expreparateur de laboratoire de
Clinique de la Faculté de Paris,
ete.

Paris. Libraire de la “Reve Me-
dicale.” 21 rue Cujas, 19vul.

Chicago Roentgen X Ray Labora-
tory.  W. C. Fuch’s. Suite 406-407
Schitler Building 103-109 Bandolph
St. Chicago. U. S. A.

Detroit Medical Journal J. F.
Hartz C.9 publishers &* Book—se-
lers, | -Detroit, Mich.

Callao 19 de Abril de 1893.

Seficres Scott y Bowne, Nueva
York.

Muy sefiores mios:

La Emvlsién de Scott tiene im-
portante aplicacion en casos de tu-
berculosis incipiente y aiin en fe-
riodos mas avanzados cuando las
funciones del estomago son nor-
males. También en el riquitismo
es un poderoso auxiliar dicho me-
dicamento para dar vigor a orga-
nismos cuya nutricién no va en ar-
monia con el desarrollo de la edad
y finalmente en la bronquitis cro-
nicas es de muy benéfica accion
ayudada por el uso de los balsdmi-
cos.

Soy de Uds. Atto. S. S.

MODESTO SILVA SANTISTEVAN.
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