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FOR U. B I F F I 

(C »intinicacíón preliminar) 

E l conceptofundamental de solu-
ción no difiere mucho del de sus-
pensión ó de emulsión homogénea. 
L a diferencia estriba esencialmente 
en que en el primer caso las part í-
culas suspen lidas en el líquido son 
más pequeñas; por agravamiento 
de estas partículas puede el líquido 
pasar por numerosos estadios in-
termediarios entre lo que se entien-
de por solución perfecta y lo que se 
llama suspensión homogénea para 
concluir, si persisten las condicio-
nes que favorecen el agrupamiento 
molecular, en la separación de la 
sustancia disuelta. 

Varios son los factores que pue-
den ocasionar el acercamiento y la 
conglomeración de las part ículas 
suspendidas uniformemente en un 
líquido causando rupturas de equi-
librio más ó menos graves y más ó 
menos evidentes. Entre estos fac-
tores uno de los menos estudiados 
es la congelación. 

Sin embargo, es un hecho conoci-
do desde hace bastante tiempo que 
la homogenidad de las soluciones se 
pierde por la congelación del disol-
vente, de tal modo que volúmenes 
iguales de la masa helada difícil-
mente contienen la misma cantidad 
del cuerpo disuelto. Cuando, v. gr., 
se congela el agua potableda compo-
sición de la parte trasparente del 
hielo se acerca mucho á la del 
agua destilada, mientras en la par-
te opaca y en la superficie se 
encuentran concentradas las sus-
tancias primitivamente disueltas 
ó suspendidas en el agua mis-
ma. L a parte trasparente del hie-
lo que procede del agua del marca-
si no contiene cloruro de sodio; es-
te, si la congelación se hace á tem-
peraturas muy bajas(cerca de—40° 
C.) como sucede naturalmente en 
las regiones polares, se separa en 
el estado sólido formando eflores-
cencias elegantísimas en la superfi-
cie y dentro de la masa helada. L o 
que pasa con las soluciones perfec-
tas sucede también con las sustan-
cias suspendidas en el líquido. Du-
claux afirmó y Abba demostró ex-
perimentalmentc, que los microbios 
del agua expulsados de la parte 
hialina de la masa helada se con-
centran en otros puntos variando 
enormemente su distribución en el 
hielo de la que tenían en el agua an-
tes de la congelación. De estas ob-
servaciones brotan naturalmente, 
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como lo hace observar Abba, re-
glas de capital importancia higié-
nica para la fabricación del hielo y 
para su empleo. 

L o s mismos fenómenos han en-
contrado una interesante, aunque 
no muy práct ica aplicación en el 
m é t o d o propuesto por Asaltan-a 
con el numbre de Gefriermethode, 
para acelerar y hacer m á s evidente 
el fenómeno de la ag lut inac ión de 
las bacterias. 

Y o me he convencido que esta 
clase ríe hechos tiene una importan-
cia mucho mayor del que se les ha 
concedido hasta hoy. E s necesario 
multiplicar los datos experimenta-
les, reunir los que es tán esparcidos 
en distintas ramas de la ciencia é 
investigar con exactitud las leyes 
de estos fenómenos. 

L a s íntesis nos hará ver todo el 
campo abierto á la exp lo tac ión 
práctica. E n las pág inas siguientes 
quiero llevar una modesta contri-
bución á la parte anal í t ica del tra-
bajo c indicar algunas aplicaciones 
de los hechos conocidos. 

Un aspecto de la cuest ión no ha 
sido estudiado suficientemente y es 
el que se refiere á la persistencia, 
después del deshielo, de las modifi-
caciones que la congelación prod ti-
ce. A este punto sobre todo se con-
cretan mis experimentos. Como la 
mayor parte de las observaciones 
que lie practicado se refieren á al-
gunos cuerpos en solución incom-
pleta y m á s particularmente á las 
sustancias proteicas del suero san-
guíneo diluido y calentado previa-
mente á elevarlas temperaturas, 
séame permitido abrir mi parénte-
sis para exponer los resultados 
principales de on estudio que he 
emprendido, y a hace tiempo, sobre 
este l íquido interesante desde va-
rios puntos de vista. 

\ . � 7 ; � * 

E l s u e r o s a n g u í n e o e s c o a g u l a b l e p o r t i 

c a l o r ; p e r o e s s a b i d o q u e c u a n d o s e d i l u y e 

h a s t a c i e r t o p u n t o c o n a g u a d e s t i l a d a , l a 

m e z c l a s e v u e l v e i n c o a g u l a b l e p o r a c c i ó n 

d e l a s t e m p e r a t u r a s e l e v a d a s . L a s c a u s a s 

d e e s t e f e n ó m e n o n o h a n s i d o , p o r lo q u e 

h e p o d i d o a v e r i g u a r , b i e n e s t u d i a d a s ; l a 

m a y o r p a r t e d e l o s t r a t a r l o s d e q u í m i c a b i o -

l ó g i c a n o s e o c u p a n d e l a s u n t o . S a l k o w . - d ú 

e n s u á u r e o m a n u a l d e q u í m i c a f i s i o l ó g i c a 

y p a t o l ó g i c a n o s d a l o s d a t o s s i g u i e n t e s : 

" S í ne hiei've. d i c e N a l k o w s k i . elxuero di¬
luido i: 4 con agua destilada, el liquido se 
modifica muy poco: ,ie vuelve ali/n opaco y 
bhxncKfi'.o, si M la mira á l'i luz rvjfpja; pero 
vi-to contra la luz, ae maestra toduria tras-
parenie. S o b r e t o d o , n o se p r e s e n t a n i n g ú n 

p r e c i p i t a d o c o p o s o ; p e r o é s t e a p a r e c e i n m e -

d i a t a m e n t e c u a n d o s e n e u t r a l i z a e l l i q u i d o 

c o n á c i d o a c é t i c o d i l u i d o . U n p e q u e ñ o e x -

c e s o d e á c i d o a c é t i c o d i s u e l v e e l p r e c i p i t a -

d o , y c a l e n t á n d o l o s e o b t i e n e u n a s o l u c i ó n 

c o m p l e t a m e n t e c l a r a q u e d e j a p r e c i p i t a r d e 

n u e v o a l a l b ú m i n a s i s e l e a g r e g a u n a s o l u -

c i ó n c o n c e n t r a d a d e c l o r u r o d e s o d i o . " 

M i s e x p e r i e n c i a s c o n e l s u e r o d i l u i d o e m -

p e z a r o n c o n e l o b j e t o d e a p r o v e c h a r e s t e l í -
1 q u i d o a l b u m i n o s o , q u e p r e s e n t a l a v e n t a j a 

I de p o d e r Her e s t e r i l i z a d o n i c a l o r -sin c o a -

g u l a r s e , c o m o m e d i o d e c u l t i v o p u r a l a s b a c -

t e r i a s , e m p l e á n d o l o s o l o ó m e z c l a d o c o n 

o t r a s sustHncias n u t r i t i v a s , E s c u r i o s o , e n 

e f e c t o , c o m o los b a c t e r i ó l o g o s q u e á vet e s 

h a n i d o á b u s c a r c o m o t e r r e n o d e c u l t i v o 

d e l o s m i c r o b i o s l a s s u s t a n c i a s m á s r a r a a y 

e x t r a v a g a n t e s , n o s e h a y a n o c u p a d o d e es-

te l i q u i d o d e m u y f á c i l p r e p a r a c i ó n y q u e 

t i e n e u n p o d e r n u t r i t i v o r e l a t i VA m e n t e 

g r a n d e . D e t o d o s l o s n u m e r o s o s t e x t o s , m a -

n u a l e s y p e r i ó d i c o s q u e h e c o n s u l t a d o , e l 

ú n i c o e n q u e c o n a l g u n a s p a l a b r a s s e a l u d e 

á l a p o s i b i l i d a d d e e m p l e a r e l s u e r o d i l u i ¬

. d " e s t e i i l i z a d o a l c a l o r c o m o m e d i o d e c u l -

t i v o . e s e l m a n u a l d e t é c n i c a b a c t e r i o l ó g i c a 

d e N o v y . P e r o n o i n d i c a c u á l e s BOU l a s p r o -

p i e d a d e s d e e s t e l i q u i d o y s i c a m b i a n p o r 

e f e c t o d e l a m e x c l a c o n o t r a s s u s t a n c i a s . 

L a r g o s e n a d e s c r i l - i r e n s u a d e t a l l e s I f 8 n u -

m e r o s o s e x p e r i m e n t o s q u e h e h e c h o á e*te 

p r o p ó . - u o y n o s l l e v a r í a d e m a s i a d o l e j o s 

I d e l c a m i n o q u e n o s h e m o s t r a z a d o P i e n s o 

i h a c e r o b j - t o d e u n a p r ó x i m a p u b l i c a c i ó n e l 

1 m o d o d e u t i l i z a r e l s u e r o s a n g u í n e o d i l u i d o 

e n l a t é c n i c a b a c t e r i o l ó g i c a y l i m i t ó m e p o r 

a h o r a á l a e n u m e r a c i ó n d e los p r i n c i p a l e s 

i n s u l t a d o s o b t e n i d o s e n e l e s t u d i o d e e s t e 

l í q u i d o , e s p e c i a l m e n t e e n lo q u e t<>ca á l a s 

t r a n s f o r m a c i o n e s q u e s u f r e p o r e l c a l o r y 

q u e lo d i s t i n g u e n d e l s u e r o d i l u í lo n o c a 

t e n t a d o . A d v i e t t o q u e . c u a n d o h a b l o e n e l 

c u r s ' ' d e e s t e l r a b a j o d e s u e r o , s i n i n d i c a r 

s u p r o c e d e n c i a , e n t i e n d o e l s u e r o d e c a b a -

- l i o . A s í , c u a n d o b t f o f ü d e s u e r o d i l u i d o c a -

l e n t a d o , s i n i . t r a s e x p l i c a c i o n e s , e n t i e n d o 

e l s u e r o d e c a b a l l o d i l u i d o c o n 4 p a r t e s de 

a g u a d e s t i l a d a y c n l e n t a d o e n e l a u t o c l a v o 

h r . s t a l a t e m p e r a t u r a d e i;J3 O (2 a t m ó s f e -

ra!?}. P o r q u e n o s o l o es p o s i b l e h e r v i r e l s u e -

r o d i l u i d o s i n q u e c o a g u l e , s i n o q u e e s po -
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sible t a t a b i é n c-i leutarlo en el au toc lavo 
ba jo p re s ión , s i n que p ir esto se inan i f ies -
ten m-iyore* modificaciones. Y o he ensaya-
do hasta la t empera tura de 144" C . ea deci r 
hasta 3 a c m ó s f - r a s de p r e s i ó n , E l grado 
m í n i mu de d i l a c i ó n que product la i m o t -
gulabi l idad por calentamiento ba jo p r e s i ó n , 
parece ser el misruo que l a product h i r v i e n -
do el l í qu ido a La p r e s i ó n a t m o s f é r i c a , con 
t a l de que l a t empera tu ra á 1003 C . sea pro-
longada suficientemente, porque l a coagu-
l a c i ó n á esta temperatura suele tardar m á s 
que á la del autoclavo T a m b i é n tempern-
turas de 80" á 100' a c t ú a n del mismo modo 
y producen en las di luciones de suero los 
mismos efectos que las tempera turas m á s 
elevadas , pero sido cuando BU a c c i ó n pea 
p r o l o n g ó l a por mucho tiempo. Por debajo 
tie 80° C . l a a c c i ó n del ca la r *e hace m á s 
incier ta y las condiciones del exper imento 
m á s d i f i c i l e s y pesadas,porque ser ia necesa-
rio prolongar las observaciones por un t iem-
po l a r g u í s i m o antes de l legar á una conclu-
s ión . 

L a d i l u c i ó n á la que l a coagulahi l idad 
por e l ca lor cesa, no es igua l p a r a todos los 
sueros. H a y oscilaciones re la t ivamente pe-
q u e ñ a s t r a t á n d o s e del mi- U M i n d i r i d u o en 
tiempos dist intos ó de indiv iduos de la mis-
m a especie; entre an imales de d iversa espe-
cie las variaciones pueden ser m u y g r a n -
des. 

E n t r e l a f o r m a c i ó n de nn verdadero coá-
gulo y e l estado de l impidez casi completa , 
se observan numerosos estadios interme-
dios, en Ins que la opacidad v a aumentan-
do con el d i s m i n u i r de la d i l u c i ó n . A u n 
cierto punto, que pi ece le en poco l a coa-
g u l a c i ó n m i c r o s c ó p i c a , las conglomeracio-
nes moleculares h a n alcanzado el l im i t e de 
v i s ib i l idad a l microscopio y se presentan 
como granulac iones ti nisi mas. un i fo rma* 
mente d is t r ibuidas y m u y apretadas entre 
ei . 

E l olor del suero d i lu ido , antes del calen-
tamiento, es Mii-y'iier¡H y apenas percepti-
ble. D e s p u é s del ca lentamiento es muy mar-
cado é i g u a l a l del a lbumen de huevo coci-
do. 

L a r e a c c i ó n , a l c a l i n a a l tornasol antes y 
d e s p u é s del calentamiento, es marcadamen-
te á c i d a á la f eno l f t a l e ina antes del calen-
tamiento y bien a l ca l ina d e s p u é s . Este cam-
bio se v e r i f i c a f i se ca l ien ta en recipiente 
abierto: no t iena lugar si e l l iquido se ca -
l ienta en tubo cerrado á l a l á m p a r a . E l fe-
n ó m e n o t-e debe, por lo menos en parte, á l a 
presencia del á c i d o c a r b ó n i c o l ibre y seini-
combinado. que en recipiente abierto se po-
ne en l ibertad y qae se puede recoger y do-
*ar. P o r l a misma r a z ó n , BÍ se evapora á 
temperatura o r d i n a r i a Biiero n o r m a l ó di-
luido, qne.cnmo hemos d i c h o . r e a c c i o n a á c i -
dn á l a feno l f ta le ina , y se redisnelve e l re-
siduo neco en agua desti lada hasta e l volu-
men p r i m i t i v o del suero, este se muest ra 
marcadamente a l ca l ino á la f e n o l f ta le ina . 

L a presencia de a n h í d r i d o c a r b ó n i c o , tie-

ne notable i n f l u e n c i a no sólo sobre l a reac 
c i ó n del suero, s ino t a m b i é n sobre su coa-
gulabi l idad por el calor. Y e n e f e . - t o , s i se 
d i luye el suero hasta hacerlo incoagulable 
por el calor, y en e l ;»uero as í d i l u í d u se ha-
ce barbotar a n h í d r i d o c a r b ó n i c o basta sa-
tu ra r lo con e-te gas á la p r e s i ó n a t m o s f é r i -
ca , se nota que el l iquido sa turado de CO« 
coagula abundantemente por e b u l l i c i ó n . 

. E l suero di luido calentado se comportan de 
nn mudo m u y dist into ba jo l a a c c i ó n de l 
C O 1 . E l pr imero da un precipitad-1 abun-
d a n t í s i m o , e l segando por e l c mt ra r io d a 
n n precipitado p 1 ve rule uto m u y escaso 
( g l n b ü l i n t ) . 

L a notable tendencia á prec ip i ta r de l a 
mayor part-7 de los cuerpos p r o t é i c o s con-
tenidos en e l suero d i lu ido calentado es, 
por lo d e m á s , uno de los caracteres p r inc i -
pa les de ente l iquido. Por e j emplo l a ma-
yor parte de l as bacterias capaces de de-a-
r r o l U r s e en é l , producen u n a p r e c i p i t a c i ó n 
m á s ó tnenns abundante . 

U ñ a n d o un atiero ha sido di luido con l a 
cant idad m í n i m a da agua suf ic iente pa ra 
imped.r su c o a g u l a c i ó n por el calor , agre-
g á n d o l e dist intos cuerpos solubles en é l , Be 
puede modi f ica r m u c h í s i m o sus condiciones 
de coagulahi l idad. L + mayor p a r t í de. lad 
sustancias a ñ a d i d a s le hacer, perder ó dis-
m i n u y e n su poder de no coagularse por el 
calor. E n e<te sentido, a c t ú a n cas i todos 
los á c i d o s y las sales o r g á n i c a s é i n o r g á n í -

I cas . E l mismo e f e c t i producen l a ge la t ina , 
� la gelosa, las a lbumosas , la pepsina, l a go-

m a a r á b i c a , e l a l m i d ó n , la u rea y l a aspa-
r a g í n a . Por e l contrar io , l a m a y o r parte de 

: los á l c a l i s , l a g l i c e r i na . la glucosa , l a l a c -
tosa, la saccarosa y a lgunas grasas e m u l -
sionadas a u m e n t a n l a estabil i la i de l a so-
l u c i ó n . Solo en soluciones c o n c e n t r a d í s i -
mas, p r ó x i m a s á l a s a t u r a c i ó n , los a z ú c a -
res t ienen a c c i ó n coagulante, cuando sean 
calentados en el autoclavo con el suero. 
Estos conocimientos son indispensables en 
l a u t i l i z a c i ó n del suero d i lu ido como me-
dio de c u l t i v o ile Las bacterias. 

Otras propiedades del suero d i lu ido y ca -
lentado se rebelan á la e v a p o r a c i ó n . E v a -
porando este l í q u i d o sobre acido s u l f ú r i c o 
en e l vacio á La tempera tura o rd inar ia , se 
obtiene un residuo b lanco-amar i l len to , de 

; aspecto c ó r n e o , que tratado en f r í o con agua 
dest i lada se d isue lve solo en p e q u e ñ a parte, 
quedando en s u s p e n s i ó n unas escamas ó 
inea ihran i tas br i l lan tes que á p r i m e r a v i s t a 
producen l a i m p r e s i ó n de cr is ta les ; e l l i qu i -

í do f i l t rado es l i m p i d í s i m o y contiene sus-
tancias a lbuminoideas precipi tables COQ 
á c i d o n í t r i c o ó con el react ivo de T a n r e t . 
L a s escamas pueden por e b u l l i c i ó n p ro lon-
gada redisolverse dando u n a s o l u c i ó n opa -
lescente, de aspecto s eme jan t e a l del suero 
di luido calentado. P e r o hay que notar i n -
mediatamente que soto se redisuelven s i e l 
'enero e s t á r e c i é n evaporado y á b a j a tem-
pera tura . De otro modo permanecen inso-
lubles-
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Todo esto no sacede, si se evapora en las 
mitmias condiciones suero diluido no calen-
tado; porque el residuo se redisuelve enton-
ces fác i lmente y por completo en agua des-
tilada. Luego debe pensarse, que en el sue-
ro diluido calentado, una parte de los cuer-
pos proteicos no se encuentre ya en solución 
sino en suspensión y que la evaporación 
ocasiona un acercamiento de las part ículas 
suspendidas estableciendo entre ellas coe-
siones durables. Esta idea me guió" en los 
experimentos consecutivos. 

Veamos ahora lo que pasa cuando la eva-
poración del suero diluido calentado se ha-
ce á baño-maría ó á fuego directo en pre-
sencia del aire. Dos particularidades lla-
man sobre todo la atención: la formación 
de una película resistente, fibrosa, en la su-
perficie del liquido y sobre todo el hecho de 
que éste, concentrándose, no coagula. Por-
que puede evaporarse por completo hasta 
obtenerse un residuo seco, bruno, de aspec-
to córneo sin que se haya manifestado la-
menor coagulación. E-te residuo es totola 
ble en agua tanto en frió cuanto en calien-
te. S i se quita la película que He forma en 
la superficie del liquido, inmediatamente 
se vuelve á formar otra y asi sucesivamen-
te. Ki se cont inúa siempre quitando las pe-
lículrs neofonnadns, el líquido por evapo-
ración no se concentra; si por lo contrario 
se de ja la primera película, entonces la so-
lución se concentra y su peso específico au-
menta notablemente. Estasolución concen-
trada que no se coagula por ebullición,pue-
de por consiguiente tener un peso específico 
igual al del mismo Buero original diluido 
con una cantidad de agua insuficiente para 
impedir su coagulación á lÜUnC. Pero si se 
lleva la solución concentrada á lull", al au-
toclavo, sometiéndola ú una temperatura de 
130 á 140" C. entonce* se forma ei coágulo; 
esta coagulación puede ser impedida aña 
diendu ptqiieüas cantidades de gliceriua, 
de lactosa, de glucosa ó de sacarosa ó emul-
sionando grasa en el liquido; lo que demues 
tra el hecho al que hemos nludiilo arriba, á 
saber, qvie estos cuerpos facilitan la solu-
ción ó suspensión de las sustancias protei-
cas en el suero calentad >. Encontraremos 
otro fenómeno parecido más adelante cuan-
do habí "mus de la acción de calas mismas 
snstancias en los líquidos susceptibles de ¡ 
precipitar jmr congelación. 

Otras diferencia;", entre e¡ suero diluido j 
calentado y el no calentado, se refieren á | 
l a viscosidad, que es mayor en el calentado 
y sobre todo á la filtrabilidad á través de . 
filtro» de tierra poro-a. E l suero no calen- | 
tado |>asa con rapidez v se presenta com-
pleta men te límpido; su peso especifico no 
varia de un modo evidente en la filtración. 
E l suero calentado pasa muy lentamente, 
queda opalescente también después de fil-
trado y pierde durante la filtración buena i 
parte de las sustancias albuniiiióideas que 
contenía, asi que su densidad después de | 
la filtración es muy inferior á la primitiva. 

No quiero cerrar esta larga digresión so-
bre las propiedades del suero diluido c alen 
tado, sin hacer notar la analogía que existe 
entre este liquido y las suspensiones de ca-
seína. Los dos líquidos precipitan en fr ío 
con suma facilidad por neutralización ó l i -
gera acidificación; el precipitado obtenido 
con ácido acético, tanto en la caseína co-
mo en el Buero, es soluble en uu exceso de 
este ácido. Calentadas á 100' C. en presen-
cia del aire, ambas soluciones forman una 
película superficial consistente, y en los 
dos casos se observa un pasaje incompleto 
á travéz de los filtros de tierra porosa. 

Esta analogía que se mantiene, como va-
mos á ver, también en lo que toca al efecto 
de ia congelación, me ha llevado á investi-
gar cual fuese la influencia de las grasas 
emulsionadas y de la lactosa (que hemos 
Visto favorecer la suspensión de las sustan-
cias proteicas en el suero diluido calentado) 
sobre las soluciones incompletas de caseína 
y á constatar que tanto la grasa emulsiona-
da cuanto ia lactosa contribuyen al equili-
brio estable de la caseína suspendida en l a 
leche. 

* 
* * 

En el curso (le la experiencias cu-
yos resultados acabo de referir, fui 
llevado á reflexionar que si los 
cuerpos completamente disueltos 
podían ser eliminados en la conge-
lación, con mucha mayor facilidad 
debían eliminarse los que se encuen-
tran en solución incompleta, cuyas 
partículas elementales no pueden 
considerarse tan íntimamente en-
tremezcladas con las del líquidos-o-
rno en el caso de una solución ver-
dadera. 

Quise ver por lo tanto cual sería 
el resultado de la congelación so-
bre el suero diluido calentado. 

Mis experimentos de congelación 
han sido hechos siempre sumer-
giendo la sustancia por congelar 
contenida en recipientes de distin-
ta forma y tamaño, según conve-
nía en los casos especiales, en una 
mezcla tic nieve y sal. Como es sa-
bido, el enfriamiento que así se ob-
tiene puede alcanzar— 21° C. 

Congelando de este modo el sue-
ro diluido, previamente tratado 
por el calor, se observan fenóme-
nos distintos según la duración del 
enfriamiento. Si la congelación del 
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suero no dura sino algunos minu-
tos, dejando después deshelar la 
masa no se nota ninguna varia-
ción! pero cuando se prolonga la 
acción del frío por varias lloras, 
entonces, en el líquido procedente 
del deshielo, se ve un precipitado 
coposo, blanco, delicado, más ó. 
menos abundante según los sueros 
y su concentración. Puesta al Mi-
croscopio una pequeña c nUidad de 
esta sustancia, se ve que difiere 
machísimo, por su aspecto, de los 
precipitados comunes. Está consti-
tuida por cuerpos hialinos, refrin' 
gentes, de distintas formas. (Eig-
1 y 2.) Hay elementos en forma de 
membrana, de hilos, de gotas; 
otros tienen el aspecto de los cilin-
dros hialinos de la orina ó del mi-
celio de un hongo; otros todavía 
recuerdan protozoarios. A veces es-
tos elementos parecen limitados 
poruña membrana.Todo lince pen-
sar cu algo organizado. El líquido 
qite queda so^re el precipitado es 
perfectamente límpido y toda ía 
albuminoso: luego, solo una parte 
de los cuerpos proteicos ha precipi-
tado y entre ellos aquellos á que 
se debía la opalesceneiadel líquido. 
Probablemente se trata de las mis-
mas sustancias que no se disuel-
ven en agua destilada cuando el 
suero diluido calentado se evapora 
en el vacío sobre ácido sulfúrico. 
El suero que no haya sido previa-
mente sometido á elevadas tempe-
raturas no da ningún precipitado 
por congelación. 

Si se congelan contemporánea-
mente variosr tubos de suero diluí-
do calentado y se hacen deshelar 
en tiempos regulares, sucesivos, 
por ejemplo, cada cuarto de hora, 
se puede sorprender los estadios 
intermedios en la formación del 
precipitado. El líquido procedente 
del deshielo se muestra más y más 
turbio; después ya aparece un pre-
cipitado coposo semitransparente, 
delicadísimo que solo se ve mirán-
dolo sobre un fondo negro y con 
adecuadas incidencias de luz. Este 

precipitado desaparece muy pron-
to; se red ¡suelve ó, mejor dicho, 
vuelve á entrar en suspensión ho-
mogénea. Prolongándose la con-
gelación, el precipitado adquiere 
mayor estabilidad y solo puede re-
disolverse por calentamiento ó por 
ebullición del líquido. L a opales-
cencia ile éste, es consecuencia ine-
vitable de la red ¡solución. Si la 
congelación se prolonga por va-
rios días ó si el precipitado se deja 
por mucho tiempo en reposo des-
pués del deshielo, no se redisnelvc 
ni por ebullición; por el contrario, 
parece entonces contraerse y ha-
cerse más compacto. Tratado con 
los más distintos reactivos se 
muestra este precipitado hialino 
muy resistente y se modifica muy 
poco en su forma v trasparencia. 
De los reactivos comunes solo los 
álcalis cáusticos y el ácido sulfúri-
co concentrado lo disuelven; el áci-
do acético glacial lo hincha con-
virtiénndo en una masa gelatino-
sa. E l sublimado en solución satu-
rada, el ácido osmico, el formol 
concentrado y algunas sustancias 
más de las one se emplean en histo-
logía como fijadores de los tejidos, 
convierten los elementos hialinos 
del precipitado en granulosos sin 
que su forma se modifique; á veces 
se nota en la parte periférica de es-
tos elementos la formación de algo 
parecido á una membrana, debido 
á la acción del reactivo, Los colo-
res comunes de anilina, el iodo y el 
ácido picrico colorean el precipita-
do ligeramente. Con el azul de me-
tileno borácieo y con el método de 
Romauowoski—Ziemann ó él de 
Leishmnn se colorea intensamente 
eu azul. En estos dos últimos casos 
la diferenciación prolongada con 
ácido acético diluido deja los ele-
mentos de la precipitación teñidos 
en rosado. 

¿Cuál es el mecanismo de forma-
ción de este precipitado? Podemos 
suponer el cuerpo precipitable sus-
pendido homogéneamente en toda 
la masa del líquido. Cuando el 



242 LA CRONICA MEDICA 

agua se congela tiende á acercase 
lo m á s posible, como hemos visto, 
á la condición de agua destilada: 
las formaciones cristalinas de agua 
partiendo de la pared del recipiente 
progresan hacia el centro ¡nvadien-
lo con una red sólida en cuyas ma-
llas quedan encerradas y compri-
midas las sustancias ex trañas que 
el agua ha eliminado, én tre las cua-
les se hallan principalmente las 
que se encontraban en solución in-
completa. L a s part ículas de estas 
sustancias se acercan cada vez más 
y aumenta su coesión. Si la acción 
del frío es corta, y no muy intensa 
entonces la sustancia comprimida 
puede expandirse, dilatarse de nue-
vo como, por ejemplo, se expande 
una esponja comprimida cuando 
cesa, la compresión. Si la aceión del 
frío se prolonga m á s y es más in-
tensa, entonces se establece una 
coesión durable entre las moléculas 
del cuerpo comprimido, que y a no 
puede tomar otra vez su estado 
primitivo. Algo parecido sucede 
con los cuerpos elást icos cuando se 
comprimen ó se estiran con dema-
siada fuerza y por un tiempo muy 
largo. 

Según este modo de representar-
se las cosas, también el aspecto 
particular de los precipitados, su 
pseudo-organizaeión, sería debida 
principalmente á la compresión 
que la sustancia suspendida sufre 
en los intersticios de la masa de 
aguaeongelada.de cuyas arbora-
rizaciones representaría, para de-
cirlo así, la imagen negativa, el 
molde. Y me refuerza en esta idea 
el hecho de que la misma pseudo 
organizac ión puede obtenerse por 
medio de las sustancias m á s dis-
tintas entre si por su naturaleza 
química con tal de que se encuen-
tren en condiciones físicas análo— 
gas (1). 

( 1 ) No me niño posible eonsiiltftr el traba-

jo < nginal d« Paul i une he u.-itocitHdiien la 

obra. Bn.inécHiiihme y Neuvitaliflme" da 

Beue d i k t Nu he por consiguiente cual rela-

c i ó n exista entre los precipitados que yo he 

Así yo he obtenido precipitacio-
nes pseudo-organizadas d é l a s solu-
ciones incompletas de mucinn, de 
caseína animal, (Fig . 3) y vegetal, 
del engrudo de almidón líquido fil-
trado (Fig . 4) , de las soluciones 
de ácido silícico preparadas por 
acción del ácido clorhídrico diluido 
sobre el silicato de soda y purifica-
das del cloruro de soda por diálisis. 
L a pseudo-organizaeión es menos 
evident«

j

 en los precipitados que se 
obtienen por congelac ión en sus-
pensiones tie otros cuerpos como, 
por ejemplo, la p>eudn-nmcina de 
la bilis, la saliva, la sustancia mu-
coide que se encuentra en el fruto 
de la granadilla {Passitlora ügula-
ris), el nue'eoproteido antipestoso 
de Lustig suspendido en la solución 
de carbonato de soda al 2 por 
ciento. 

Todas his precipitaciones mencio-
nadas tienen naturalmente propie-
dades distintas según su naturale-
za química; la descripción detalla-
da de estas propiedades no cabe en 
el marco de una comunicación pre-
liminar. Sin embargo, quiero seña 
lar una particularidad común á to-
das: sobre el precipitado queda en 
todos los casos un liquido perfecta-
mente l ímpido que contiene toda-
vía una cantidad m á s ó menos 
grande de la sustancia (pie ha pre-
cipitado ó de un cuerpo a n á l o g o 
que se encuentra en un estado de 
solución más perfecta. Este ú l t imo 
parece ser el caso del suero diluido, 
de las suspensiones de caseína y de 
las de engrudo de a lmidón, como 
lo indica el comportamiento del lí-
quido límpido superpuesto al pre-
cipitado, en las sucesivas congela-
ciones, en la evaporac ión y trata-
mientos con distintos reactivos. 

obtenido por c o n g e l a c i ó n y il "tivlli-* 'le 
cellules eciinmt-es" míe Pauli li ¡ precipita-
do con Ota tu procedimientos J H U s Kobicm-
nes incoii ifb tas d<- li tt colloid es Dado uno 
pe trate de f e n ó m e n o s a n á l o g o s ó Ment ion 
la hipótes is , que acabo)de emitir sobre esta* 
formaciones, no puode naturalmente regir 
ó, por lo menus, no es la ú n i c a e x p l i c a c i ó n 
de los hechos. 

http://aguaeongelada.de
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H a y varias sustancias que mez-
cladas á las soluciones incomple-
tas de los cuerpos prec¡pit;ibles 
por congelación, entraban ó supri-
men la formación del precipitarlo; 
tales son, por ejemplo, U lactosa y 
las grasas emulsionadas. Por eso 
he afirmado arriba que la grasa fíe-
la leche y la lactosa contribuyen 
á mantener el estado de supensión 
de la caseína. Congelando la leche 
no se obtiene ningún precipitado 
pseudo-organizado; se puede por 
lo contrario observar si antes se la 
descrema y diluye. 

Has ta ahora nos hemos ocupado 
casi exclusivamente de los cuerpos 
en el estado de solución incomple 
ta. Vamos á decir t o d a v í a tíos pa-
labras acerca del efecto de la conge-
lación prolongada sobre las verda-
deras soluciones por un latió y, por 
el otro, sobre los cuerpos realmen-
te suspendidos ó emulsionados en 
un líquido. 

Como hemos visto, cuando el 
agua del mar hiela, la mayor par-
te del cloruro de sodio se separa en 
los intersticios de la masa helada 
como solución concentrada de la 
sal, si el frió no es inuv intenso, v 
como sal en sustancia si la dismi-
nución de la temperatura es más 
considerable y capaz por consi-
guiente de congelar una solución 
que, por el hecho mismo de ser m á s 
concentrada, tiene un punto de 
congelación m á s bajo. 

Esquematizando, se puede consi-
derar la congelación de una solu-
ción llevada hasta el punto de que 
el cuerpo disuelto éste obligado á 
separarse en el estado sól ido, como 
el resultado de congelaciones suee-
siva de soluciones cada vez m á s 
concLntradas del cuerpo mismo. 

E s t a concentración molecular, 
este acercamiento de las moléculas 
parece verificarse, por loque he po-
dido constatar, en todas ¡as solu-
ciones susceptibles, de ser congela-
das; no excluyendo las de los gases; 

puede ser m á s ó menos marcada, 
pero es constante y bien demostra-
ble. Si la congelación es incomple-
ta, entonces se nota que la parte 
de solución que queda t o d a v í a por 
congelar tiene una concentración 
notablemente superior á la primi-
t iva, en caso de que la congelac ión 
haya sido completa, entonces des-
pués del deshielo se encuentra la so-
lución más densa en una parte del 
recipiente, que generalmente es la 
inferior. E s t a concentración puede 
ponerse en evidencia con ensayos 
cuantitativos ó, más rápidamente, 
por medio de la crioscopia. 

Una demostrac ión muy elegante 
de los hechos que nos ocupan se ob 
tiene también congelando solucio-
nes de algunos pigmentos natura-
les ó de sustancias colorantes arti-
ficiales. Se ve en este caso que el co-
lor de las ú l t imas partes que con-
gelan se hace más intenso y que 
después del deshielo el color de la 
solución es mucho más cargado 
en su parte inferior. E l experimento 
sale muy bien congelando bilis, ori-
na, soluciones de hemoglobina, de 
caramelo y de algunos colores de 
anilina. A veces se llega, t a m b i é n 
sin disponer de temperaturas muy 
bajas, á hacer cristalizar ta Sustan-
cia colqrantr en medio del agua so-
lidificada. Si se congela, por ejem-
plo, una solución acuosa al 0.5% 
de rojo neutral (neutralroth deGru-
bler) en un ancho tubo de prueba 
por medio de la mezchi de nieve y 
sal, se ve que la sustancia coloran-
te se reúne y cristaliza en el eje tlel 
cilindro sól ido de agua congelada. 

De estas demostraciones se des-
prende por lo tanto un corolario 
de alguna importancia práctica en 
la técnica química general y espe-
cialmente para la química biológi-
ca: Es posible concentrar, precipi
tar y cristalizar cuerpos distieltos 
ó sciitidisueltos sin la evaporación 
del disolvente y sin agregar ningún 
nuevo elemento ú ¡a s ¡Ilición. 

Experimentos sucesivos demostra-
rán cual sea el modo más con-
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veniente para conservar la concen-
tración conseguida por medio del 
fr ío. A veces será útil no esperar la 
congelación completa y separar el 
Ifqaido que todav ía queda en la 
parte mediana del recipiente y que 
contiene las sustancias disueltas 
en un estado de concentración mu-
cho mayor que la del líquido pri-
mitivo. Otras veces será convenien-
te hacer que el deshielo se produzca 
en Un medio poco favorable al res-
tablecimiento del estado inicial de 
la solución. 

También puede la congelación fa-
vorecer algunas reacciones que ne-
cesitan cierta concentración de los 
cuerpos para verificarse. Si se con-
gela, por ejemplo, una solución 
diluidísima de amoníaco en la que 
el reactivo de Nessler no haya pro-
ducido sino un tinte amarillento 
apenas visible, después del deshielo 
se notará la formación del precipita-
do que el mismo reactivo no produce 
sino en las soluciones de amoniaco 
mucho más concentradas. Asimis 
mo una solución diluidísima de en-
grudo de almidón que, por acción 
del yodo, se haya trasformado en 
un lícpiido azul perfectamente tras-
parente, deja por congelación pre-
cipitar la combinación del almidón 
con el yodo. 

Vamos ahora á considerar breve-
mente lo que pasa cuando se con-
gela una verdadera suspensión ó 
emulsión de un cuerpo en un líqui-
do. 

Los fenómenos que se observan 
son distintos y varían sobre todo 
con la duración é intensidad del 
frío, con la calidad del iíquido y del 
cuerpo suspendido ó emulsionado, 
así como delassustancias que seen 
cuentran contemporáneamente di-
sueltas ó suspendidas en el mismo 
líquido. Yo he practicado numero-
sos experimentos al respecto, los 
que referiré detalladamente en otra 
ocasión.De un modo general se pue-
de decir que las part ículas suspen-
didas son eliminadas del lícpiido 
que se congela y obligadas á ocu-

par los espacios que quedan entre 
las masas congeladas, espacios que 
á medida que ta congelación proce-
de van estrechándose; por fste me-
canismo !as partículas suspendidas 
llegan á ponerse en íntimo contac-
to cutre si y en parte se adhieren. 

Se forman de tal modo conglo-
meraciones que permanecen tam-
bién después del deshielo. L a dura 
ción y la intensidad del frío así co-
mo las congelaciones v deshielos su-
cesivos son circunstancias que fa-
vorecen estas conglomeraciones. 

Tómese, por ejemplo, un líquido 
en el que esté en suspensión un pre-
cipitado finísimo, de los que se de-
positan con suma dificultad y pa-
san por los filtros de papel; divída-
se el líquido en dos partes de las 
que una se somete á congelación y 
la otra nó. Se no ta rá que la sedi-
mentación de la parte que estuvo 
sometida á la congelación es más 
rápida que la otra; se no ta rá ade-
más que en el líquido que procede 
del deshielo el precipitado está 
constituido por elementos más 
gruesos v (pie por consiguiente no 
pasan ó pasan con mayor dificul-
tad por los filtros de papel. 

Un interesante ejemplo de cuer-
pos muy pequeños suspedidos en un 
líquido nos lo suministra los culti-
vos de las bacterias en medios fini-
dos. He congelado numerosos cul-
tivos de distintos microbios y he 
visto (pie[»ara muchos de ellos rige 
también la regla general. Se for-
man grupos más ó menos numero-
sos, más ó menos grandes, en los 
que l a unión de los elementos es 
más ó menos íntima según la na-
turaleza lie la bacteria, de los cuer-
pos disueltos en el líquido de culti-
vo y en dependencia de las demás 
circunstanciasque hemos enumera-
do arriba, cuando hemos hablado 
del efecto de la congelación sobre 
las soluciones completas é incom-
pletas. 

E l agrupamiento de las bacterias 
por congelación puede constituir 
una muy grave causa de error 



LA (.ROÑICA MEDICA 

c u a n d o se qu iera j u z g a r el efecto 

de l a c o n g e l a c i ó n y de c o n g e l a c i ó n 

y deshielos sucesivos sobre la v i d a 

de los microbios . Porque no hay 

que o l v i d a r que se j u z g a del n ú m e -

r o de las bac ter ias por el n ú m e r o 

de las co lonias que nacen de un de-

t e r m i n a d o vo lumen de la suspen-

s i ó n b a c t é r i c a . A h o r a bien, un gru-

po de bac ter ias d a l u g a r á u n a co-

lonia so la , a s í corno lo hace u n a ¡ 

bacter ia a i s l a d a . Verdad es que a n -

tes de s embrar , se a g i t a el l í q u i d o 

y se t r a t a de d i s t r ibu ir las bacte -

rias de un modo uniforme; pero es 

t a m b i é n cierto que muchas ele es tas 

conglomeraciones b a c t é r i c a s pro-

duc idas por el f r í o no se rcdisuel-

ven por a g i t a c i ó n . 

U n a notable inf luencia sobre l a 

a g l o m e r a c i ó n de los cuerpos sus-

pendidos en un l í q u i d o , por conge-

l a c i ó n de este, la tienen a l g u n a s 

sus tanc ias di sueltas ,y m á s t o d a v í a , 

o t r a s semidisuel tas v precipitables 

por el f r í o . As i , por ejemplo, los 

precipi tados de c a s e í n a , de suero 

di luido ca lentado , de a l m i d ó n , etc. 

t raen consigo la ir .avor parte de las 

p a r t í c u l a s minerales y o r g á n i c a s 

que se encuentren eventualmei i te 

en el mi smo l í q u i d o . A s í congelan-

do s a l i v a , t i ldas las numerosas 

bacter ias y c é l u l a s epiteliales que 

e s t á n suspendidas en este l í q u i d o , 

se encuentran d e s p u é s del deshielo 

eng lobadas en l a mueina prec ip i ta 

d a . 

L o mi smo sucede en los cu l t i vo s 

b a c t é r i c o s que como por ejemplo 

los de bacillus anthracis contienen 

s u s t a n c i a s mucoides precipi tables 

por la C o n g e l a c i ó n , 

Y a h o r a se presenta o tro coro la -

r io p r á c t i c o de c a r á c t e r genera l : 

la congelación merece en la técnica 
química un puest > éntrelos n.éto-
ú'-s que sirven para favorecer la 
precipitación y separación de his 
cuerpos ñnísimos suspendidos en 
algunos líquid'-s; á veces p«ede ser 
más ventajosa que la digestión y 
la. centrifugación. 

A l conc lu ir , quiero s e ñ a l a r t o d a -

v í a un punto digno de estudio; el 

que se refiere á c i e r t a r e l a c i ó n mor-

f o l ó g i c a que parece ex i s t i r entre las 

precipitaciones p s e u d o r g a n í z a d a s , 

que se obtienen por c o n g e l a c i ó n y 
los elementos experimentales sobre 

los que se b a s a l a n o v í s i m a doctr i -

n a de los cr i s ta les vivientes de 

S c b r ó e n y l a del b iomeeanismo ó 

neovi ta l tsmo de Benedikt . 

Resu miendo, podemos f ó r m a l a r 

los resul tados de n u e s t r a s invest i -

gaciones del modo siguiente: 

L a c o n g e l a c i ó n favorece l a sepa-

r a c i ó n de los cuerpos disucl tos 6 

suspendidos en un l í q u i d o , L o s fe-

n ó m e n o s que se observan pueden 

v a r i a r , p a r a un mis ino l í q u i d o , con 

la d u r a c i ó n é intensidad del f r ío , 

con l a rapidez de l a c o n g e l a c i ó n y 

p o r la s c c i ó n de congelaciones y 

deshielos sucesivos. 

L a s modif icaciones producir las 

por la c o n g e l a c i ó n persisten m á s ó 

menos evidentes y por un t iempo 

m á s ó menos l argo d e s p u é s del des-

hielo. 

L a c o n g e l a c i ó n puede c a u s a r pre-

cipitaciones pseudoorgan izadas en 

las soluciones incompletas de a lgu-

nos cuerpos ( c a s e í n a a n i m a l y vege-

t a l , suero s a n g u í n e o di luido y pre-

v iamente ca lentado , mueina, en-

g r u d o l í q u i d o de a l m i d ó n , á c i d o si-

l í c i c o . ) . A l g u n a s s u s t a n c i a s presen-

tes c o n t e m p o r á n e a m e n t e en el lí-

quido e n t r a b a n ó supr imen este fe-

n ó m e n o , y especialmente l a gliceri-

n a , a lgunos azucares y las g r a s a s 

emuls ionadas . P o r eso l a c a s e í n a 

precipi ta por c o n g e l a c i ó n d e s ú s so-

luciones p u r a s , pero no prec ip i ta ó 

prec ip i ta m u y poco de l a leche. P o r 

e s t a m i s m a r a z ó n debe juzgarse , 
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que la grasa y la lactosa favorecen 

la suspensión durable de la caseína. 

L a s conglomeraciones producidas 

por la congelación en las partícu-

las de los cuerpos uniformemente 

suspendidos en un líquido pueden 

constituir una notable causa de 

error cuando se trate de averiguar 

el efecto del frío sobre, la vitalidad 

de las bac terias. 

L a congelación merece ser intro-

ducidaen la técnica química corrien-

te para la concentración, sedimen-

tación y separación de ciertos 

cuerpos y para el estudio de sus 

propiedades. 

E l suero sanguíneo diluido con la 

cantidad de agua destilada sufieien � 

te para que no coagule por efecto 

del calor, sufre de todos modos, si 

se caliente á temperaturaselevadas 

(de 80 á 140 , ; ,C) por el tiempo nece-

sario, modificaciones muy notables 

en su constitución. Estos cambios 

y las nuevas propiedades adquiri-

das por el líquido tienen su explica-

ción esencialmente en el hecho bien 

demostrable de que una parte de 

las sustancias proteicas ha pasado 

del estado de solución al de suspen-

sión. Trá tase de una coagulación 

larvada, de una coagulación sin 

coágulo visible. 

Lima, 15 de agosto de 1904-. 

E X P L I C A C I O N 

D E L A S F I G U R A S 

Fig 1.—Precipitado por congela-
ción del suero de caballo di-
luido, previamente calenta-
do, aumento aproximado^ 
350 d.—Luz oblicua. 

Fig 2 .—El mismo precipitado— 
Aum. aprox. — 200 d.— 
Luz directa. 

F ig 3.—Precipitado por congela-
ción ríe una solución satu 
rada de caseína pura, pre 
rada según Hamniarsten, y 
disuelta en agua de cal— 
Aum. aprox. = 350 d. — 
Luz ligeramente oblicua. 

Fig 4.—Precipitado por congela-
ción tie engrudo de almidón 
muy diluido y filtrado por 
filtro doble de papel—Aum. 
aprox. =200 d.—Luz direc-
ta. 

C O R R E S P O N D E N C I A 

Ojeai la A la med ic ina ma< 

ririlvñii 

Entre las múltiples manifestacio-
nes de la vida madrileña, ya sea ba-
jo el punto de vista industrial ó 
artísco, y a bajo el aspecto econó-
mico ó moral, noes por supuesto 
el menos interesante para el Perú 
una ojeada comparativa del esta-
do de La ciencia en la capital espa-
ñola con el nuestro. Solo nos toca 
y solo podemos también apreciar 
la faz médica de esta cuestión y lo 
hacemos con gusto pu«s debemos 
considerar en medeema, más que 
en nada, á España como el traitV 

anión entre nosotros¡y los centros 
superiores de Francia y de Alema-
nia. 

E l corto tiempo de nuestra esta-
día, nos ha permitido estudiar solo 
los grandes centros donde postu-
lan los sacerdotes de la ciencia y 
así, sólo tie ellos podemos hablar. 

E l hospital provincial es el noso-
comio central de Madrid, construi-
do a n t a ñ o en el límite de la ciudad 
y rodeado hoy por construcciones 
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elevadas, resultado del ensanche. 
Es un inmenso convento antiguo y 
ofrece un aspecto muy semejante 
con nuestro hospital de Santa Ana 
con la diferencia de ser su construc-
ción de piedra. Establecimiento de 
ambos sexos, en él están aglomera-
dos más de dos mil enfermos en sa-. 
las enormes de más de 130 camas 
laterales y todavía con una hilera 
en el centro de la sala como antes 
existía en los hospitales de Lima. 
Los anchos corredores están cerra-
dos por grandes vidrieras (para el 
invierno). Las salas se agrupan al 
rededor de un gran patio en cuyo 
centro se ha levantado un pabi-IIón 
para sala de operaciones, que co-
munica con el resto del edificio por 
una galería cerrada. 

En este recinto que nada de nue-
vo nos ofrece, he tenido la suerte de 
ver operar al que con justo título 
se reputa como el primer cirujano 
de Madrid; el renombrado profe-
sor Ortiz de la Torre. Hombre fie 
unos 60 años, reúne á una gran sa-
biduría y larga práctica un carác-
ter privilegiado que le ha conquis 
tado el cariño de todos los qtt; á él 
se acercan. 

E l día que asistí se trataba de 
una gastro -euterostonii :i por cán 
cer del píloro. Esta operación que 
el maestro propone se llame gas-
tro-yernno- veyano-nnntomosis se 
practicó cu un individuo presa de 
una caquexia tan avanzada que 
entre nosotros se le había conside-
rado inoperable. Sin embargo, 
acompañado solo de un colega y 
algunos practicantes, el profesor 
Ortiz en 35 minutos y con la segu-
ridad y tranquilidad más completa 
comunicó la porción inferior del ye-
vLiuo previamente corLado en el es-
tómago, á travez de un ojal practi-
cado en el meso-colon y la porción 
duodenal del otro trozo de intesti-
no con la rama de yeyuno que ha-
bía adherido al es tómago. Según 
allí se rae refirió el profesor Ortiz 
ha hecho la cura radical de S her-
nias en el espacio de tres horas con 

una estadística muy favorable. 
Respecto á las particularidades que 
puedan interesar á mis colegas de 
Lima por sernos todavía descono-
cidas solo he encontrado dos. E l uso 
del oxicianuro de mercurio en lu-
gar del bicloruro, sal soluble para 
la desinfección de los instrumentos 
asegurándoseme que tiene todas las 
ventajas del bicloruro sin atacar 
como.este los objetos metálicos; y 
en segundo lugar el uso de unos 
¿igrafes metálicos para la sutura de 
la piel, procedimiento rapidísimo 
(pie da todas las seguridades de 
asepsia deseables y que puede se ge-
neralice á las heridas en las muco-
sas. 

En las salas de medicina fui pre-
sentado al profesor Elizagarraz, ca-
tedrático de clínica médica y a l 
cual vi fundar algunos diagnóst i -
cos, diferenciales de los más difíciles. 
Como digno de especial mención 
merece citarseun método va vulga-
rizado en Europa para los casos de 
alimentación insuficiente, inanición 
ó hemorragia súbita que tienden á 
reemplazar en muchos casos á la 
hipodermoclisis, método doloroso 
y que en otros se emplea conjunta-
mente: he querido hablar de las 
trastuciones rectales de sangre de 
d<¿ buey, (pie sirve á la vez enema 
alimenticio y de inyección de suero. 

En el hospital de San Juan de 
Dios encontré el lado opuesto del 
edificio que dejo descrito. Construi-
do ad hoc, este local cuenta con to-
dos los perfecciouamentos moder-
nos deseables, sistema de pabello-
nes, luz, aire, está destinado exclu-
sivamente para dermatología y si-
filografía. Visité el departamento 
del Dr. Azua especialista célebre en 
Europa y que diariamente solo en 
ta clínica ambulatoria ve á más de 
130 enfermos. En las salas de solo 
20 enfermos se encuentra adyacen-
tes pequeños laboratorios para es-
tudiar la evolución de los procesos 
y un personal idóneo ayuda al 
profesor en su delicada especialidad. 

En el hospital Provincial tuve 
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ocas ión de admira r el museo pato-
lógico de figuras de cera as í como 
la sa ia de autopsias i n fe r io ra l a 
nuestra del Dos de Mayo,pero pro-
v i s t a (le los utensilios necesarios, 
balanzas,cstantes de instrumentos, 
apara tos de t écn ica mic roscóp ica , 
etc. 

L a F a c u l t a d de medicina de Ma-
drid funciona en un local construi-
do en el tiempo de Felipe ÍI y que 
no bril la por su elegancia ni por su 
volumen. Pero en cambio solida-
mente construido ofrece todas las 
comodidades necesarias y cuenta 
con elementos modernos. E n el mis-
mo cuerpo del edificio, en la p lan ta 
ba ja e s t á n las salas de a n a t o m í a y 
el anfi teatro y en los al tos se en-
cuentra el hospital de la facultad, 
E s t a sección es un verdadero jar-
din patológico en el que se encuen-
t ran salas de partos, n iños , medi-
cina, etc. T u v i m o s la suerte de asis-
t i r en ellas á las ú l t i m a s oposicio-
nes de médicos concurrentes a l 
puesto de asistente á las dispense -
r ias de l a capi ta l y sus alrededores. 
E n esa prueba que se denomina 
trincos y en la que mutuamente se 
combaten el d i a g n ó s t i c o los oposi-
tores, se hizo lujo de e rud ic ión y 
conocimiento; pero no creo que un 
a lumno de l a facul tad de L i m a hu-
biera tenido la rnenordificultad pa-
r a luchar t a m b i é n con probabil ida-
des de é x i t o . 

E n general, hay que reconocer 
que el nivel de las ciencias médicas 
en la capi ta l (Ic E s p a ñ a es muy su-
perior a l nuestro por los elementos 
que da l a densidad de l a pob lac ión , 
pero todo bien considerado l a im-
pres ión to ta l nos deja complacidos 
pues de L i m a á a q u í , ni nos encon-
t ramos e x t r a ñ o s , ni a ú n inferiores. 

H E L A N J A W O K S K I 

C E O N I C A 

Sociedad Unión Fernandina.— E l 
d ia 13 celebró esta asoc iac ión su 
v igés imo segundo aniversar io , ins-
ta lando su nueva J u n t a Direct iva . 
Leyeron t raba jos en esa sesión los 
doctores M . Gonzalos Olae lua i M . 
Aljovín i el s e ñ o r J . G a s t í a b u r ú ; to-
dos esos t raba jos s e r á n insertados 
en nu-s t ras columnas. T a m b i é n hi-
cieron uso de la pa labra los presi-
dentes electo i cesante. 

E l personal que compone l a mesa 
direct iva del nuevo a ñ o social e s t á 
compuesto as í ; 

Presidente: Dr. J u l i á n Arce 
l e r . Vicepresidente Dr. P . S. Mim-

bela 
2 9 Vicepresidente Dr. M . Aljovín 
Vocal de l a j u n t a e c o n ó m i c a . - D r . 

Enrique L . Garc ia . 
Secretarios.—Dr. Juan A.Por te l l a 

Sr . D. Ju l io G . Gast iabu-
r ú . 

Prosecretario Sr . D. M a t í a s Fer-
radas Braudar iz . 

Tesorero.— Dr. Adán H . Mej ia . 
Bibliotecarios.— Srcs. D. E m i l i o 

M u ñ o z i D. Wenceslao Pare ja . 

P a r í s . — A S O C L V I Ó S D E E N S E Ñ A N 

ZA M E O I C A L P K O F l i S I O N A L . C U R S O S 

D E V A C A C I O N E S . 

Vacaci 'ttes paca 1904 

Del lunes 19 de Setiembre a l sá-
bado l 9 de octubre, en el 'Hote l 
des Socié tés savantes, rue Serpen-
te", en Pa r í s , y e n diferentes servi-
cios, s e r án dados los cursos y de-
mostraciones p r á c t i c a s , l a l i s ta 
siguiente: 

l v E n el " H o t e l des s o c i é t é s sa-
vantes, rue Serpente". 

B a c t e r i o l o g í a , Dr. Vcil lon. 
T e r a p é u t i c a , d e r m a t o l ó g i c a y si-

filigrafia, Dr. Leredde. 
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Amasamiento, Dr. Marcháis. 
Enfermedades de las vías urina-

rias. Dr. Nogués. 
Higiene y terapéutica infantiles, 

Dr. Lesné. 
Electroterapia, Dr. Zimmern. 
Partos. Dr. Dubrisay. 
Enfermedades nerviosas, Dr. So-

llier. 
Terapéutica aplicada, Dr. L a n -

dowSki, 
2 9 En los diferentes servicios: 

Ginecología, Dr. Arrau [St. An-
toine]. 

Cirugía práctica, Dr. Souligoux 
(Lariboisiére). 

Auscultación, Dr. Caussadc [Te-
non). 

Enfermedades del es tómago, Dr. 
Soupault [Biehat]. 

Oto-rhí no-laringología, Dr. Lo-
rens [Biehat]. 

Oftalmología, Dr. Morax ( L a r i -
boisiérc). 

E l derecho de inscripción para 
cada curso, [que comprenderá de S 
á 10 lecciones] es fijado á 20 fran-
cos, pagables en inscribiéndose. 

Se puede inscribir por correspon-
dencia. 

Los programas completos serán 
enviados por pedido. 

Para inscribirse y para todas 
las instrucciones, dirigirse al doc-
tor Marcháis, Hotel des Sociétés 
Savantes, rue Serpente. 

Venezuela.—ACADKMIA NACIONAL 
Olí M E D I C I N A . 

Caracas, 11 de Junio de 1904. 
Señor Director de la CRÓNICA M É . H -

C A . — L I M A 

Hoy, atendiendo al artículo 5 o 

del Decreto del Congreso que erea 
la Academia Nacional de Medicina, 
procedióse á elegir los funcionarios 
de esta Corporación, 3r constituir-
la, resultando: 

Presidente, el infrascrito. 
Primer Vicepresidente, Dr. T . Aguc-

rrevere Paeanins. 
Segundo id. Dr. Emilio Ochoa. 

Secretario perpetuo, Dr, Luis- Ra-
zetti. 

Subsecretario, Dr. f. D. Villegas 
Ruiz. 
Tesorero, Dr. B . Herrera Vegas. 
Bibliotecario perpetuo, Dr. E . Fer-

nández. 
Previo juramento, el que suscri-

be turnó posesión de la Presidencia; 
y, cumplidas las formalidades res-
pectivas, declaró instalada la Aca-
demia Nacional de Medicina. 

Y es altamente honroso para mí 
llevarlo á conocimiento de usted. 

A. M A C H A S J . 

Publicaciones recibidas 

Un pjzo de higiene y patología mi-
neras.—He aquí una necesidad mé 
diea sobre la que hasta el presente 
no se había hecho nada, dejando 
olvidados del cuidado á que son 
acreedores & gran número de miles 
de obrerosque trabajan diariamen-
te bajo la perniciosa atmósfera del 
subsuelo, expuestos á contraer de 
continuo enfermedades ó á ser víc-
timas de accidentes sobre que la 
clase médica está obligada á pres-
tar su atención, evitando en lo po-
sible la enorme mortalidad que 
arroja la estadística de los centros 
mineros. 

Con el tí tulo que encabeza estas 
líneas, y con el gran acierto que en 
la elección de sus obras les carac-
teriza como editores, los señores 
Bnillv-Bailleiére é Hijos han pues-
to A la venta un volumen, en el 
que el distinguido médico de E l 
Carpió D. Eladio León y Castro, 
con la práctica y un constante es-
tudio de observación de varios 
años al frente del cuidado y asis-
tencia médica de los obreros del ex-
tenso cotíj hullero " E l Porvenir de 
la Industria" le han hecho apren-
der, reúne materia sobrarla pura 
hacer un completo "Tratado de 
Higiene y patología minera", que 
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es el t í tulo que en en realidad mere-
ce esta obra. 

Tras un bosquejo histórico en 
que da á conocer lo que es una 
mina y l a importancia de esta in-
dustria en nuestro país, entra el 
autor de este trabajo á estudiar la 
serie de circunstancias que impuri-
fican el aire de las minas, los acci-
dentes que los gases pueden produ-
cir en los obreros y la manera de 
combatirlos; á continuación hace 
un detalladísimo examen del modo 
de ventilar una mina, describiendo 
los variados aparatos usuales y 
dando at inadísimas reglas para 
poner en condiciones de ser respira-
ble su atmósfera. 

Tras la exposición de cuanto se 
relaciona con las condiciones del 
interior de la mina y la vida del 
obrero en su seno, pasa al estudie» 
y observación del medio exterior, 
es decir, á todas las condiciones 
que debe observar desde el momen-
to en que, elevado por la jaula, po-
ne el pie en la superficie, tales como 
condiciones y modelos más apro-
piados de las casas, alimentación, 
vestir, etc., terminando con la des-
cripción de las enfermedades que se 
desarrollan entre los mineros y los 
medios de-combatirlas, dando á 
conocer estadísticas de verdadero 
interés. 

Ta l es, á grandes rasgos, el con-
tenido de este interesante estudio, 
que viene á dar carta de naturale-
za á una especialidad dentro de la 
clase médica, y que debe ser leída y 
estudiada con detenimiento por to-
dos, para lo cual sus editores la 
han puesto al económico precio 3 
pesetas en rústica y encuardenada, 
pudiendo adquirirse en todas las 
librerías y en la editorial de los se-
ñores Bailly-Bailliére é Hijos, pla-
za de Santa Ana, 10, Madrid. 

Toxicologia particular y química.— 

Tomo Y de la sexta edición del 
"Tratado de Medicina legal y To-

xicologia" de D. Pedro Mata, co-
rregida y aumentada por los médi-
cos forenses Sres. Lozano Caparros 
y Alonso Martínez. Bailly-Baillié-
re é Hijos, editores. Madrid, mayo 
190-fc. Precio de los cinco tomos, 
50 pesetas rústica y 60 encuader-
nada en tela. 

E l Sr. Alonso Martínez nos ha-
I bía dado en el tomo I V de esta 
| obra una prueba inequívoca de sus 

profundos conocimientos en la ma-
teria; en el tomo V, sin embargo, 
se excede á sí misino, pues conser-

! vando hasta donde ha sido posible 
! el plan, clasificación y estructura 
j del antiguo Mata, le ha cornpleta-
I do y perfeccionado de tal manera, 
1 que bien puede decirse que en él es 

casi todo nuevo. 

No es posible hacer en pocas lí-
neas un juicio más órnenos comple-
to, de este tora), pero para qtré 

i nuestros lectores se formen de él 
¡ una idea aproximada, sólo les di-
| remos que es digno continuador 

del que tanta aceptación ha teni-
do en todas partes. E l Sr. Alonso 
Martínez, con la competencia que 
propios y ext raños le reconocen, 
estudia en él la toxicologia particu-
lar de cada veneno, describí los apa-
ratos é instrumentos que en la 
actualidad se empleita en las inves-
tigaciones toxicológicas, da á co-
nocer después la química general, 
y, por último, termina examinan-
do los venenos en todos sus deta-
lles, poniendo de manifiesto la 
acción que ejercen en el organismo, 
la sintoinatología, las lesiones 
que producen, y en una palabra, 
cnanto puede servir para aislarles 
y diferenciarles entre si y de las de-
más sustancias con que pudieran 
estar mezclados. Todo esle plan, 
estudiado con minuciosidad, pres-
tando atención á los más pequeños 
detalles para que en un informe ju-
dicial pueda presentarse la verdad 
con claridad suma, amenizando to-
do este estudio con la exposición 
de multitud de casos é informes, 
constituye el soberbio trabajo de 
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este t o m o , que en s u s 8 0 0 p á g i n a s 

e n c i e r r a e n s e ñ a n z a s s u m a m e n t e 

p r á c t i c a s , que deben se r l e í d a s c o n 

d e t e n i m i e n t o , n o s o l a m e n t e p o r 

l o s m é d i c o s , s i n o p o r c u a n t a s per-

s o n a s q u e t e n g a n que a d m i n i s t r a r 

y a y u d a r á l a j u s t i c i a en l a perse-

c u c i ó n y c a s t i g o s de l o s de l i t o s . 

P r á c t i c a de las Autopsias. — H a 

t e r m i n a d o l a p u b l i c a c i ó n en cas te -

l l a n o de e s t a i m p o r t a n t í s i m a o b r a 

del D r . L e t u l l e . F o r m a u n e legan te 

v o l u m e n de 5 5 6 p á g i n a s c o n 1 2 8 

g r a b a d o s i n t e r c a l a d o s en el t e x t o , 

o b r a del d i s t i n g u i d o a r t i s t a R e i -

g n ier . 

E l D r . L e t u l l e h a a g r u p a d o en s u 

o b r a t o d o s los d a t o s y c o o r d i n a d o 

l o s m e j o r e s m é t o d o s o p e r a t o r i o s , 

d e s c r i b i é n d o l o s c o n e x a c t i t u d y sen-

c i l lez , f o r m a n d o u n l i b r o p r á c t i c o 

y ú t i l í s i m o , r e f l e jo fiel de u n a l a r g a 

serie de e x p e r i m e n t o s p r a c t i c a d o s 

d u r a n t e v e i n t i o c h o a ñ o s de i n v e s -

t i g a c i o n e s a n a t o m o p a t o l ó g i c a s en 

l o s h o s p i t a l e s de P a r í s . 

C r e e m o s que o b r a n o t a b l e — á l a 

que s u a u t o r l l a m a l a " c i r u g í a me-

n o r de l o s t i e m p o s de l a a u t o p s i a " 

— e s t á d e s t i n a d a . á p r e s t a r g r a n d e s 

s e r v i c i o s , n o s ó l o a l M é d i c o de hos-

p i t a l que desea c o m p l e t a r c o n l o s 

d a t o s a n a t o m a p a t o l ó g i c o s l a h i s t o -

r i a c l í n i c a de u n e n f e r m o , " s i n o a l 

m o d e s t o M é d i c o t i t u l a r que necesi-

t a p r a c t i c a r a u t o p s i a s j u d i c i a l e s " , 

y que t e n d r á s e g u r a m e n t e en E s p a -

ñ a l a m i s m a a c e p t a c i ó n que h a ob-

t en ido en F r a n c i a . 

P r e c i o : 1 2 P e s e t a s . De v e n t a en 

l a A d m i n i s t r a c i ó n de l a " R e v i s t a 

de M e d i c i n a y C i r u g í a P r á c t i c a s " , 

P r e c i a d o s . 3 3 , b a j o , M a d r i d , y en 

l a s p r i n c i p a l e s l i b r e r í a s . 

C a s t r o , P r o f e s o r de T é c n i c a a n a t ó -

m i c a en l a F a c u l t a d de M e d i c i n a de 

M a d r i d . 

L a o b r a del D r . J u l i o R é g n a u l t , 

d i s t i n g u i d o P r o f e s o r de d i s e c c i ó n 

en l a E s c u e l a de M e d i c i n a N a v a l , 

de T o l ó n , e s t á e sc r i to c o n e l ú n i c o 

ob je to d e s e r v i r de g u í a a l e s t u d i a n -

- te en el a n f i t e a t r o ; s u a u t o r l a c o m -

p a r a c o n r a z ó n á vina g u í a Baedeker, 

po rque , a s í c o m o é s t a es de necesi-

d a d a b s o l u t a p a r a el v i a j e r o que 

v i s i t a p o r vez p r i m e r a u n p a í s y le 

p e r m i t e conoce r m u c h a s c u r i o s i d a -

des que d e s c o n o c e r í a s i c a r e c i e r a 

de t a n ú t i l l i b r o , el Manualde disec-

ción, del D r . R é g n a u l t , e n s e ñ a t a m -

b i é n a l a l u m n o que p r i n c i p i a á es-

t u d i a r l a a n a t o m í a en el c a d á v e r , 

y n o e x t r a v i a r s e , á n o d e s t r u i r ele-

m e n t o s a n a t ó m i c o s i m p o r t a n t e s , 

á conoce r t o d o s los ó r g a n o s y á di¬

s e c a r s e g ú n l a s r e g l a s de a r t e . 

E l D r . R é g n a u l t , e n c a r g a d o d u -

r a n t e dos a ñ o s á l a e n s e ñ a n z a de 

l a d i s e c c i ó n en l a i m p o r t a n t e Bscue-

cielu médica de Tolón, h a p o d i d o 

c o m p a r a r los d i v e r s o s m é t o d o s que 

se e m p l e a n p a r a d i seca r , y h a e legi-

d o l o s que e x p o n e en s u M a n u a l , 

f o r m a n d o a s í — dice el i l u s t r e a n a -

t ó m i c o D r . C a s t r o , en s u p r ó l o g o — 

" u n l i b r o ú t i l , n o s ó l o p a r a e l a l u m -

n o , s ino p a r a t o d o m é d i c o que ne-

ces i te r e c o r d a r , en u n m o m e n t o d a -

do , s u s c o n o c i m i e n t o s a n a t ó m i -

c o s " . 

F o r m a u n e legan te v o l u m e n en 

8 . 9 de 2 0 4 p á g i n a s , e s m e r a d a m e n -

te i m p r e s o en p a p e l s a t i n a d o c o n 

5 0 p r e c i o s a s l á m i n a s en cromoli-

� tograñ », d i b u j a d a s del n a t u r a l . 

P R E C I O : 1 0 P E S E T A S 

De v e n t a en l a A d m i n i s t r a c i ó n de 

l a " R e v i s t a de M e d i c i n a y C i r u g í a 

p r á c t i c a s " . P r e c i a d o s , 3 3 , b a j o , 

M A D R I D , y en l a s p r i n c i p a l e s l i -

b r e r í a s . 

Manual de d i secc ión , p o r el D r . 

J U L I O R É Ü N A L ' L T ; t r a d u c i d o p o r Tratado de las enfermedades de 
d o n F e d e r i c o T o l e d o y C u e v a ; c o n , los ojos y de sus accesorios.—Por e l 

u n p r ó l o g o de l D r . D." F l o r e n c i o de E x c m o . é l i m o . S r . D . C a y e t a n o 



LA CRONICA MEDICA 

del T o r o y Q u a r t i e l l e r s d o c t o r e n 

m e d i c i n a y c i r u j i a . 

T E R C E R A EDICIÓN 

P u b l i c a d a l a s e g u n d a e d i c i ó n en 

1 8 7 S , h a s i do p rec i so r ehace r t o d a 

l a o b r a p a r a p o n e r l a a l a l c ance de 

l o s c o n o c i m i e n t o s m o d e r n o s y p o r 

lo t a n t o puede a f i r m a r s e , que s a l -

v o el m é t o d o segu ido en l a e x p o s i -

c i ó n , t o d o ó c a s i t o d o es n u e v o en 

e l l a . 

C o n s t a de dos t o m o s en 4 . ° f r a n -

c é s p r o l o n g a d o con 1 .548 p á g i n a s 

en t r e a m b o s , c u a t r o c i e n t o s diez y 

s ie te g r a b a d o s i n t e r c a l a d o s en el 

t e x t o y t r e s l á m i n a s c r o m o l i t o -

g r á f i c a s . Se h a l l a t e r m i n a d a l a i m -

p r e s i ó n . 

E l p rec io de l a o b r a en t o d a E s -

p a ñ a , es de 3 5 pese tas . E n A m é r i c a , 

4 5 pese tas . 

P a r a l a s u s c r i p c i ó n p o d r á n d i r i -

g i r s e a l a u t o r , ca l l e J o s é M . del 

T o r o , n ú m . 9 ( C á d i z ) ó á l a L i t o -

g r a f í a y T i p o g r a f í a de D . F e r n a n -

do R o d r í g u e z de S i l v a , c a l l e s A r -

g a n t o n i o 5 y 7 y A l c a l á G a l i a n o 

4 y 6, e n v i a n d o el i m p o r t e t o t a l 

de l a o b r a . 

T m b i é n s e c n e u e n t r a en l a s p r i n -

c i p a l e s l i b r e r í a s . 

n a n u a l de T e r a p é u t i c a H é d i c a pu-

b l i c a d a b a j ó l a d i r e c c i ó n de M M . 

O. H . Debove, M i e m b r o de l a A c a -

d e m i a de M e d i c i n a , D e c a n o de l a 

F a c u l t a d de M e d i c i n a de P a r í s , C h . 

Achard , A g r e g a d o á l a F a c u l t a d de 

M e d i c i n a , M é d i c o de l o s h o s p i t a l e s 

de P a r í s . 

T r a d u c i d o a l c a s t e l l a n o p o r Ü. 
Patricitt Barer y Pous, M é d i c o - C i -

r u j a n o . 

T o m o I I I . — E n f e r m e d a d e s de l o s 

r í ñ o n e s y de l a p ie l . E n f e r m e d a d e s 

genera le s t ó x i c a s y d i s c r á s i c a s y 

E n f e r m e d a d e s infecc iosas-

M a d r i d — P e r L i d o Paez y C * ( S o -

c iedad en c o m a n d i t a ) Suceso res de 

H e r n a n d o — A r e n a l 1 1 v Q u i n t a n a 
3 1 — 1 9 0 4 . 

L e B i o m e c a n í s m e ou Neovital isme 
p a r le Prof. Dr. M. Benedikt. 

S e g u n d a p a r t e que c o m p r e n d e l a 

formación de ¡os cristales ó el bio-
mecanismtt del desarrollo de los te-
jí dos. E d i c i ó n f r a n c e s a p u b l i c a d a 

y a n o t a d a p o r el Dr. E. Robert 
Fissot. 

U n v o l u m e n i n I S c o n 2 3 figuras. 

2 i r . 5 0 . — ¿ . Maloine e d i t o r . 2 5 - 2 7 

rue de I ' E e o l c - d c - M e d c c i n e — P a r í s . 

C a j a m a r c a , enero 3 1 de 1 9 0 3 . 

S e ñ o r e s S e o t t y B o w n e . 

N u e v a Y o r k . 

M u y S e ñ o r e s m í o s : 

H e e x p e r i m e n t a d o l a E m u l s i ó n de 

S e o t t desde hace d o s a ñ o s p r ó x i m a -

mente , y t engo el a g r a d o de m a n i -

f e s t a r á us tedes que l o s r e s u l t a d o s 

o b t e n i d o s c o n s u u s o e n g r a n n ú m e -

r o de e n f e r m o s h a n s i do s i empre l o s 

m á s exce len tes y n o t a b l e s . P u e d o 

a s e g u r a r que p o c a s e spec i a l i dades 

se le i g u a l e n en el t r a t a m i e n t o de 

l a s a f ecc iones c o n s u n t i v a s y d é l o s 

c a t a r r o s ] ni 1 m on a res . 

A p r o v e c h o e s t a o c a s i ó n p a r a o f re -

ce r á us tedes l a s seguridades de m i 

m á s d i s t i n g u i d a c o n s i d e r a c i ó n . 

De us tedes a t e n t o S . S . 

D O C T O R M I G U E L A . R O J A S . 

N o h a y que o l v i d a r que l a E m u l -

s i ó n de S e o t t devue lve f u e r z a s á l o s 

d é b i l e s y c a r n e s á los r a q u í t i c o s . 
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