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Apunies sobre la profilaxia
¥y tratamiento de Ia

tuberculosis pulmonar

Me disgusta escribir de pronto
sobre cuesti6bn tan importante,
puesto que no hay que hacer nin-
guna revelaciéon trascendental que
venga 4 resolver este problema,
que hace ya mucho tiempo viene
siendo el escollo de la ciencia; los
innumerables folletos y libros que
se han publicado sobre esta cues-
tién, y que han sido la manifesta-
cion de otras tantas innumerables
opiniones, han provocado mas bien
una notable confusién y una con-
tradiccion lamentable sobre el con
cepto del tratamiento de esta terri-
ble enfermedad.

Disecando la historia de estos fil-
timos tiempos dela tuberculosis
pulmonar, resulta que si se han
acumulado una serie infinita del co-
nocimientos, en el terreno practlgo
del terapeuta se ha avanzado muy
poco; entusiasmos, seguidos de
exageracién y clvidados tras una

critica violenta, tal es el resultado
de esta evoluci6n.

Después del descrédito dela tu-
berculina, de la serie de las creoso-
tas, guayacol, etc. etc., le tocd el
turno 4 las enemas gaseosas, a4 las
inhalaciones antisépticas; hoy co-
mienza la reacci6én contra los sana-
torios y la sobre—alimentacién.

Mientras que el principio, esta-
blecidos por primera vez en Alema-
nia, los sanatorios tuvieron un éxi-
to colosal, asi como después en to-
do el mundo europeo, cifrindose
en un 67 % la cifra total decuracio-
nes, hoy se sabe que 57 % de estos
pretendidos curados hanregresado
4 morir tuberculosos en el sanato-
rio 6 no han tenido tiempo de ha-
cerlo! Hay que notar para explicar
la débil mortalidad que en estos
lugares se observa que hoy solo se
admite tuberculosis absolutamen-
te incipientes, de tal manera que
apenas si en los enfermos del sana-
torio 20 % tienen bacilo en los es-
putos.

Los sanatorios no estdn en quie-
bra, dice el Dr. Robin, estdn en li-
quidacién judicial. Hov enlos sana-
torios ricos la cifra real de curados
esde un 10 %, pero estos indivi-
duos deben ser vigilados el resto
de su vida asi como deben quedar
sometidos para siempre 4 un cierto
régimen.

Una cuestibn muy importante
en esta materia es su aspecto finan-
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ciero: los sanatorios resultan tan
horrorosamente caros que en la
practica estdn sé6lo al alcancede es
casos privilegiados.

En los enfermos sometidos al ré-
gimen del sanatorio se ha obser-
vado generalmente un notable au-
mento de peso, y esta observacion
constante contribuyé mucho a4 la
tama de este tratamiento. Poste-
riormente, estudiada la cuestién de
mas cerca ha resultado que se tra-
ta en realidad de pesos superpues-
tos; el peso real del enfermo, es de-
cir, el cueficiente del peso de sus hne-
sos, de sus mfsculos, etc., no se ha
modificado, si no ha disminuido;
en cambio el reposo extricto y la
sobrealimentacién han provocado
una sobrecarga grasosa que mu-
chas veces ha enmascarado los pro-
gresos del mal. Mas tarde, cuando
la enfermedad avanza, este en-
grosamiento desaparecejy el enfer-
mo no puede sostener sus fuerzas
porque ya no puede asimilar; la so-
bre alimentacién ha malgastado de-
finitivamente su estémago.

Una desilusion mas y una “espe-
ranza menos para el registro de los
tratamientos de la tuberculosis.

Es este hecho, que va conociéndo-
se por todas partes, el que me 4 in-
ducido 4 comunicar aquiun resu-
men de la serie de lecciones hechas
sobre esta materia por el profesor
A. Robin en el hospital Beaujon.
Nos parece que para cesumir la de-
licada cuestion del tratamiento de
la tuberculosis pulmonar, el Dr.
Robin se ha puesto en el verdadero
terreno. ‘“En efecto, dice el eminen-
te terapeuta, mientras que se ha
seguido la idea de perseguir el ba-
cilo, solo hemos conseguido desilu-
siones y desastres, llegd pues el mo-
mento de dirigir nuestras miradas
v nuestros esfuerzos hacia el otro
elemento, como siempre dominante
y siempre olvidado, ¢l terreno; y es
asi el resultado que hasta hoy lle-
vo alcanzado de 12 afios de estu-
dics y experiencias,el que quiero ex-
poneros en esta serie de lecciones’.

No puedo insistir sobre los descu-
brimientos ya conocidos del au-
mento de los cambios respiratorios
v de la desmineralizacién en la tu-
berculosis, comunicados hace ya
algunos afos por Robin. Sus estu-
dios que continfian siempre y que
se cifran ya en 200 enfermos han
confirmgdo sus primeras ideas. Y
se hanaumentado ahora con la ob-
servacion dela acci6n delas sus-
tancias medicamentosas sobre los
cambios respiratorios.

Sin excepeidn, casi en todo tuber-
culoso loscambios respiratorios, es-
pecialmente el consumo de oxigeno
estan considerablemente aumenta-
dos y estos cambins aumentan mas
afinconlos progresosde la enferme-
dad. La cifra normal del consumo
de cxigenoes de 9 y puede subir
hasta 18 y 20 en el estado preagé-
nico, siendo de 154 17 al fin del
primer periodo;laeliminacion de 4ci-
do carbénico sigue una marcha pa-
ralela; y mientras que la capacidad
respiratoria disminuye hasta en un
50 % la ventilacién pulmonar au-
menta en 87 %, la eliminaciéon de
4cido carbdnico en un 64 % y el
consumo de oxigeno en un 70 7.
Naturalmente como no hay nada
absoluto en medicina estas cifras
solo pueden considerarse como un
ejemplo del ‘estado del intercam-
bio respiratorio en los tubercu-
losos. ‘En fin, hay que tener bien
en cuenta que estas cifras no
se refieren simplemente 4 una modi-
ficacion en la actividad respirato-
ria sino que son la expresion de un
consumo real de oxigeno, hecho en
la intimidad de los tejidos, de una
verdadera exageracién de la activi-
dad del organismo todo, de mane-
ra qne literalmente el cuerpo se que-
ma. Ahora bien, cudl esel significa-
do de este aumento de los cambios
respiratorios ;Se trata deunama-
nifestacion de la presencia del baci-
lo 6 es mas bien un acto de defensa
del organismo ? Largo tiempo esta
cuestion quedo sin respuesta y solo
una feliz casualidad hizo que se des-
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cubriera su importante significa-
ci6én. No se trata ni de una mani-
festacion del ataque ni de la defen-
sa; el aumento de los cambios res-
piratorios existe mucho antes que
la tuberculosis se presente y es una
manifestacion del terreno. Ella
prueba una profunda decadencia
del organismo, sea congénita 6 ad-
quirida, de tal manera que el pro-
fesor Robin quiere cambiar la for-
mula de Peter diciendo: la mayor
desgracia que le puede suceder 4 un
tisico es la que se vuelva tuberculo-
SO.

Mientras tanto en las tuberculo-
sis que siempre quedan localizadas
venlos artriticos, loscambios respi-
ratorios estdn notablemente dismi-
nuidos. En losindividuos no tuber-
culosos se observa un aumento de
9 413 y 14 en el surmenage, las
pasiones tristes, etc,, 17 en el alco-
holismo y en sujetos alcohdlicos y
surmenés se ha observado hasta
21; todosestos factores como se sa-
be aumentan la predisposicién y
crean el terreno.

En seguida el profesor Robin ha
estudiado las modificaciones que
las diversas medicaciones ejercen
en la actividad en los cambios res-
piratorios y comenz6 por la prime-
-4: alimentaciOn.

Con 100 gramos de carne cruda
los cambios respiratorios disminu-
yen en un 4 %, con 150 un poco me-
nos, con 200 aumentanen 8 %, y 4
medida que se aumentala dosis nu-
tritiva, e¢stos aumentan en 9 %,
10 %, ete, Hasta con 5 huevos los
cambios nutritivos disminuyen
siempre mucho, con misde 6 aumen-
tan considerablemente.

Con la sobrealimentaci6n, se rea-
liza de nuevo el famoso tonel de las
Danaidas, pues el exceso de alimen-
to es quemado enlos tejidossin pro-
vocar provecho alguna mientras
que el estbmago se debilita cada
dia mas; en lugar de sobrealimen-
taciéon hay que hacer la alimenta-
cibén razonada.

Aumentando gradualmente la

proporcién de oxigeno en el aire
ambhiente hasta llegar 4 la de 24 %,
se ha observado que los cambios
respiratorios quedan inalterables,
asi ha sucedido también aumentan-
do la de 4cido carbénico, pues co-
mo lo deciamos antes, estos cam-
bios son funcién de la aptitud de
los tejidos para fijar el oxigeno.

La cura de altitud aumenta al-
2o los cambios en el primer pe-
riodo, pero en seguida las cosas se
arreglan y ya disminuyen 6 ya per-
manecen estacionarios;segfin los in-
dividuos. La respiraciéon de aire
fresco disminuye los cambios, el ba-
fio frio los aumenta asicomo el aire
marino.

Con 4.5 medicamentos propiamen-
te dichos se han hecho experiencias
bajo el punto de vista de su accién
sobre los cambios respiratorios. A
la cabeza estéd el aceite de higado
de bacalao que disminuye en pro-
porcién delacantidad ingerida has-
taen 11 % la actividad de estos
cambios; el arseniato de soda sino
se pasa de la dosis de 5 miligramos.
El medicamento tradicional, hoy
abandonado, el tartaro emético
6 dosis muy déhilesde 1 4 5 centi-
gramos en 4 4 10 tomas en 24 ho-
ras es uno de los medicamentos que
tienen una accién mas notable so-
bre la actividad de estos cambios:
la ventilacién pulmonar disminu-
ve en un 6 %, la produccion de 4ci-
do carbénico en 24 % y la inspira-
ci6én de oxigeno en 19 %; se trata
aqui de una verdadera accién qui-
mica directa.

Gran porvenir se presenta con el
descubrimiento dela accién y los
estudios que se acaban de hacer so-
el azoeenla tuberculosis pulmo-
nar. Por su papel indiferente en
quimica se supuso mucho tiempo
que su accién terapéutica seria
también nula; pero, estudiando al-
gunas aguas minerales azoadas,
cuya comp9sicién no explicaba su
accién, se encontrd que el azoe tie-
ne una acciéon sedante muy mani-
fiesta. Esta accién ha fallado & ve-
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ces debido 4 una preparaciéon in-
conveniente.

En Espafia ya se han establecido
servicios de curacién de la tubercu-
losis por inhalaciones de azoe; pe-
ro parece que los resultados son
mucho mas notables usando este
gas bajo la forma de agua satura-
da, agente terapéutico que parece
llamado 4 un gran porvenir.

Nos limitaremos a sefialar los re-
sultados practicos que se derivan
de los estudios de la desmineraliza—
ci6on. Esta es principalmente de cal,
pero puede no ser constantemente
apreciable pues este elemento se mo-
viliza en los tuberculosos como me-
dio de defensa, pues mientras que
los huesos se decalcifican los tu-
bérculos se calcifican, pero en esta
movilizacién una parte de la cal se
pierde por la orina.

De todos los medicamentos el que
més disminuye loscambios respira-
torios es el mercurio, pero desgra-
ciadamente aumenta muchisimo la
eliminacion de la cal, de tal manera
que si la eliminacién normal es de
20 4 30 centigramos por dia ella es
de 1 grameo después de una inyec-
ci6n de mercurio.

Una palabra final sobre las in-
halaciones.

Si es cierto que ya no se trata de
actuar sobre el bacilo de Koch,
utopia cuya imposibilidad est4 de-
mostrada, en cambio se ha notado
que estas inhalaciones antisépticas
tienen una gran influencia sobrelas
infecciones secundarias, de tal ma-
nera que la fiebre hética, produci-
da en parte porlasasociaciones mi-
crobianas, queda victoriosamente
combatida.

Para estas inhalaciones la mejor
composicién es la que tiene por ba-
se el ioduro de alilo con eucaliptol
vy otros productos aroméaticos. Es-
ta medicacién es la mejor para
combatir la gangrena pulmonar y
en general todaslas afecciones bron-
quiales que tienen una tendencia
marcada 4 la forma pitrida.

Concluimos, resumiendo todas es-

tas observaciones al hacer notar
que se ha estado en un gran error
al decir que los individuos predis-
puestos a la tuberculosis 6 los tu-
berculosos tienen una vitalidad dis-
minuida; muy al contrario el terre-
no tuberculoso estd demasiado
exaltado, la auto—consuncién es el
resultado de la hiperactividad del
funcionamiento y asi no hay que
estimular un organismo demasiado
estimulado.

Dr. H. JAWORSKI.

TRABAJOS NACIONALES

Profilaxia de la tuberculosis
en el ejército

TESIS PARA OPTAR ElL. GRADO DE
BACHILLER EN LA
FACULTAD DE MEDICINA DE LIMA

POR
LUIS OCTAVIO DE PIEROLA

Senior Decano:
Sefiores:

La ley de 27 de diciembre de 1898
que establece ¢l servicio militar
obligatorio para todos los que han
visto la luz primera en el bendito
suelo de mi patria, hace de vital
importancia todo lo que al Ejérci-
to se refiere; habiéndole consagra-
do todas las energias de mi juven-
tud, desde que la edad viril esbo-
zaba los afnos de mi vida, llél(]fl
mas natural que dedicar este pri-
mer fruto de mis conocimientos mé-
dicos 4 su provecho.

Actuando por espacio de 10 afnos
en el seno del ejército, he tenido oca-
si6én de conocer sus males y sentir
sus necesidades. Entre ellos ha pre-
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ocupado misdesvelos por suscarac-
teres de primera importancia el cre-
ciente desarrollo de la tuberculosis,
enfermedad universal, que se hace
sentir en todas las regiones del glo-
ho, que ocupalugarpreferente entre
nosotros y que ocastona el naufra-
gio de muchas esperanzas para-a
Patria, en la persona de sus mejo-
res servidores, los soldados del
Ejército.

Ocuparme de la profilaxia de este
terrible mal, procurar por reglas
préacticas de bien ordenada higiene,
evitar su difusién, el ingreso del ele-
mento contagioso en sus filas y la
curaciéon, en cuanto es posible de
los atacados, forma el tema del
presente trabajo.

Perniciosa triada la que se repar-
te el mayor dafio entre los morta-
les; la tuberculosis, la sifilis y el al-
coholismo; habitante de todas las
comarcas se disputa la destruccion
del organismo humano, y cuando
su accién resulta asociada ya pue-
de pronosticarse que la presa es de
las que no escapan 4 su nefasta in-
fluencia.

Entre nosotros y 4 diario, hay
ocasion de ver los fatales resulta-
dos de simbiosis semejante; limitar
el mal, evitar su terrible difusi6n,
es labor que nos toca 4 todos; sean
nuestros esfuerzos en ese sentido y
lograremos éxitos. quizas no sofia-
dos.

CONCEPTO MODERNO DE LA
TUBERCULOSIS

Antes de ocuparnos de los pun-
tos principales 4 que deben sujetar-
se las reglas, que los conocimientos
actuales sobre la tuberculosis sefnia-
lan como mejores para evitar sus
dafios; séame permitido traer dla
memecria el recuerdo de lo extrafio
que hubiera parecido, ha cuarenta
afios apenas, demostrar todos los
inconvenientes y todos los peligros
que resultan de la difusion en la at-
mosfera que nos rodea, en el aire
que respiramos, de las particulas

de polvo que voltejean por todos
les lados y que son arrastradas 4
cada inspiracién, mas 6 menos le-
jos en el trayecto del arbol respira-
torio; del no menor peligro que
existe cuando se deticnen en con-
tacto de la mucosa de las fosas na-
sales, en la faringe, en la laringe
misma;asi como cuando llegan has-
ta los puntos més profundos de los
bronquios y de los alvéolos pulmo-
nares.

Todas estas nociones que son
moneda corriente, 4 fuerza de ser
repetidas en todo los tonos, esta-
ban lejos de admitirse cuando Vi-
llemin, emprendid las célebres expe-
riencias que le han hecho ilustre y
que han trasmitido su nombre 4 la
posteridad. De esta épocu data el
concepto moderno sobre la tuber-
culosis; v grande fue la emoci6n
cuando en 1865 el sabio profesor
de Val-de-Grace, Cirujano Militar
del Ejército Francés, en plena Aca-
demia de Medicina, con pruebas in-
discutibles en apoyo de sus ideas
demostrd, que la tuberculosis, que
se creia hasta entonces puramente
hereditaria y de ninguna manera
suceptible de trasmitirse por comu-
nicacién, mas 6 menos directa, era
al contrario finica y absolutamen-
te contagiosa. Que en la mayor
parte de los casos este contagio se
hacia por el intermedio del aire,
gracias 4 las finas particulas de
polvo que servian de vehiculo al a-
gente, absolutamente desconocido
todavia y cuyo descubrimiento mi-
croscopico no debia realizarse sino
17 anosmas tarde;cl germen Koch,
causa inmediata y especifica de la
enfermedad en cuestién.

A la luz de los conocimientos ac-
tuales, la tuberculosis resulta de
tres factores capitales; un germen
espreifico—un terreqno apropiado—
vel medio de trasmision; 6 sea el
terreno, el medio y el germen; rela-
cionarlos al Ejército y estudiarlos
en este ambiente especial serd mo-
tivo al que dedicaremos nuestro es-
fuerzo.
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EL GERMEN

El germer: productor de la enfer-
medad, tal como hoy lo conocemos
es un bacilo que el profesor Koch
encontrd por primera vez en el es-
puto el ano 1882 y estudib algunas
de sus propiedades, los caracteres
de su vida y las especiales condicio-
nes de su virulencia. Ayudado en
la labor por el esfuerzo de muchos
otros sabios se ha llegado 4 ver en
el germen de Koch un bacilo que no
solo ataca al hombre, sino también
4 otras especies, 4 los grandes ma-
miferos, 4 las aves y peces, estando
afinendiscusionla identidad y tras-
misibilidad de éstosalhombre, muy
enespecialde aquellos que le sirven
de alimento;requiere medios especia-
les de cultivo, vejeta con mucha di-
ficultad en las primeras generacio-
nes, en los medios artificiales; aero-
hio, busca con predilecciéon los pul-
mones donde satisface ampliamen-
te su necesidad de aire, favorecido
por latemperatura mas apropdsi-
to para su desarrollo que fluctfia
entre 30 y 41° Y este germen que
exige tan delicadas condiciones pa-
ra mantener su vitalidad, se propa-
ga de manera pasmosa, muy espe-
cialmente entre nosotros y es que,
A pesar de todo, es muy resistente
A los medios de destruccion, la de.
secacion lo favorece y en este esta-
do conserva su vitalidad por va-
rios meses; una temperatura de
100° durante algunas horas no
lo dafia, es poco sensible 4 la luz y
en la tierra afin después de 2 afios
se le encuentra virulento. A pesar
pues, de que sucultivo es bastante
dificil, abandonado asimismo cuen-
ta con los suficientes artificios pa-
ra subsistir, y es debido 4 esto que
su peligro es tan grande, pues por
todas partes y en todos los mo-
mentos, atisba 4 los organismos
debilitados para hacer presa segu-
ra en éllos.

Y si resiste 4 los medios de des-
trucci6én naturales, hidalgo es con-

fesar que los artificiales, los medios
terapéuticos, muy poca cosa puie-
den en su contra, cuando el bacilo
por ley especial de acomodacién ha
tomado plena posesién deun orga-
nismo; la creosota, el acido fénico
y sus derivados, el formol, el yodo-
formoy todaslas variadas prepara-
ciones ya sean fosforadas, ténicas,
antisépticas, ecte.; asi como los
sueros especificos, de que tanto se
abus6 en un principio no han lo-
grado sino triunfos ilusorios.

EL TERRENO

Este esel germen descrito 4 lalige-
ra; veamos el terreno: el bacilo
Koch que es tan engreido para no
ser posible sino con mucha dificul-
tad su cultivo, requiere por lo
mismo un terreno muy apropiado
para hacerlo su presa, para otor-
gar sus favores ha menester un
organismo debilitado y cuando lo
encuentra no se hace esperar, de-
sarrolla todas sus energias y con-
cluye en mayvor 6 menor plazo con
el que tiene la desgracia de caer ba-
jo su influjo. Es cosa de todos los
dias en nuestros hospitales, ver
concluir por una tuberculosis aguda
todas 61a mayorparte de las enfer-
medades debilitantes, de las enfer-
medades caquectizantes, de aque-
llas que producen honda perturba-
ci6n en nuestro organismo.

EL MEDIO

El medio, nos rodea por todas
partes, lo constituye el aire que
respiramos, viciado por los espu-
tos desecados de las primeras victi-
mas, nuestra falta de habitos de
bien vivir y el abandono bohemio en
quedejamos trascurrir el tiempo, sin
preocuparnos de las mas indispen-
sables reglas de higiene; lo consti-
tuye nuestra sangre criolla, bas-
tante aproposito para el goce, ya
para correr la vida agotando to-
dos los placeres contados por mi-
nutos, sin preocupacién por nada
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serio, nada de trascendencia. EI
medio lo forman la atmoésfera de
nuestros hospitales, en los que atin
nada hacemos por purificar ¢l am-
biente; nuestras calles, en las que
cl polvo es removido metddica y
pacientemente todas las noches pa-
ra saturar nuestros pulmones de
bacilos de Koch; la aglomeracion
en la habitacién de nuestros obre-
ros, el material de construcciéon de
todos nuestros edificios, el talento
especial con que hemos puesto pa-
rapetos que terminen todos los gi-
rones de nuestras calles y nos ro-
ben las grandes corrientes de ven-
tilacion necesarias 4 toda pobla-
cion racionalmente construida.

El medio fecundo es nuestro ca-
riacter, nuestro modo de hacer la
vida, nuestra despreocupacion por
toda medida que no nos dé gloria 6
provecho inmediato; es esta la
causa del porcentaje excesivo de la
tuberculosis en el Perdt y especial-
mente en Lima.

Veamos ahora como se reflejan
estos factores en el Ejército.

EL EJERCITO

Nuestro soldado no podria ex-
cluirse de la influencia nefasta que
pesa sobre todos los dem4s miem-
bros de la colectividad social y asi
vemos que la tuberculosis, se deja
sentir en €l con los mismos caracte-
res é igual intensidad que en las
otras esferas sociales.

Sin embargo, es necesario hacer
notar aqui que la vida del soldado,
por si misma, no predispone ni es
‘ausa de mayor tuberculosis; muy
lejos de eso, la vida de guarnicion
(aparte de las causas que influencia
una localidad) metédica, ordena-
da, en que los ejercicios fisicos al
aire libre, ocupan tan gran patte
delainstruceion del recluta, es muy
ventajosa para la ventilacién pul-
monar y desarrollo de energias de
resistencia individual orgénica.

Y asi lo tiene observado también

‘, el profesor Arnaud, cirujano ma
yor del ejército Francés, “La vida
militar, dice, no es por si misma
mayor causa de tuberculosis y si
asi aparcce es sin duda alguna por
elcontagio recogido del medio civil,
y no por causa de la vida de Cuar-
el

La vida de campaifia, tampoco sc
hace sentir como mayor causa de
tuberculosis, apesar de sus priva-
ciones, sino para los individuos en
los que la tuberculosis existia, de
una manera térpida 6 incipiente,
en que el germen estaba latente, es-
perande sélo la ocasiéon de hacer
sus extragos; asi lo compruehan
las observaciones del profesor Ces-
tini, cirujano del Ejército Aleman;
y asi hemos tenido ocasién de ob-
servarlo en nuestro Ejército.

Y apesar de todo, la tuberculosis
reina y hace extragos cada dia ma-
yores; veamos por qué y la manera
de evitarlo. Pero para ello, es ne-
cesario hacer el distingo de las dos
individualidades que forman el sol-
dado; el habitante de la costa—el
crioilo -y el indio que habita nues-
tra serrania, el primero de consti-
tucion robusta se familiariza pron-
to 4 la vida de cuartel, adquiere
amor al servicio y desempefia con-
tento las nuevas labores de sus
cambios de costumbre. Afectado
porelpaludismo, endémicoen todos
los valles de nuestra costa, algunas
veces su resistencia orgénica se en-
cuentra aminorada, a4 tal punto
que adquiere la tuberculosis, pero
el porcentaje que suministra, estd
muy lejos de llamar la atencién de
manera especial.

No asi el indio, éste es pasto de
la tuberculosis 4 plazo mas & menos
largo y la mayor parte de las veces
en muy limitado espacio de tiem-
po.

Llamaba nuestra atencién (ue
individuos reconocidos prolijamen-
te 4 su ingreso al Ejército y decla-
rados aptos, después de dos 6 tres

meses tuvieran que serseparados de
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él, por estar atacados de tubercu-
losis pulmonar, y estudiando el
punto, encontramcs clara explica-
cion en lo que nos dice el profesor
Cozzolino de N4poles, sobre la tu-
berculosisganglionar. ““Noson tan-
to las fatigas y sacrificios 4 que es-
tA sujeto el soldado en la guerra,
ni los ejercicios ni marchas, cuanto
la vida de cuartel, cuando éste se
halla situado en el centro de las
grandes poblaciones y falto de las
disposiciones de la higiene, la que
tavorece el desarrollo de la tuber-
culosis. Todas las naciones han
comprobado, que la tuberculosis
mata mas en tiempo de paz, que
las privaciones y sacrificios de la
guerra, Si se crefaen un tiempo que
el servicio militar predisponia 4 la
tuberculosis por la intensa morta-
lidad que ofrece en el Ejército, los
estudios hechos al respecto por Co-
lin Laveran, Vaillard y Kellsch;
tienden 4 demostrar, que la tuber-
culosis es introducida en el cuar-
tel en el estado de infeccidn latente,
de focos glandulares disimulados
muchas veces, en las partes mds es-
condidas de la economia. El vigor
constitucional y los atributos de
una salud robusta, no excluyen la
existencia de estas lesiones, que se
desenmascararan algtn dia con
ocasion de cualquiera perturbacion
de la salud general, causandp por
infeccion secundaria, la pleuritis,
bronquitis 4 repeticion, la tisis y en
fin la tuberculosis miliar”.
Preocupado en idéntica forma el
profesor Cestine, recurrié 4 la tu-
berculina como medio seguro de
diagnoéstico, aplicindola en inyec-
ciones 4 todos los enrolados en las
filas; pero fue tal ¢l nimero de los
ue reaccionaron, que se vio obli-
gado 4 suspender la prueba.
Hemos reiterado nuestro examen
dirigidos ya en este sentido y en
realidad hemos encontrado que la
tuberculosis ganglionar existia en
gran niimero de veces; ¢l tempera-
mento linfiatico de nuestra raza, la
manera brusca con que el soldado

es arrancado de su hogar para
traerlo 4 lasfilas, la poca 6 ninguna
idea de Patria y deber, que serian
poderosoestimulo del sacrificio que
se les impone al llamarlos al servi-
cio, produce en su sistema nervioso
una depresion bien notable que se
manifiesta por una honda melanco-
lia constituyendo en ellos verdade-
ra dolencia, y que debilita su resis-
tencia orgénica para cualquieraen-
fermedad aguda que los ataque; el
cambio violento en sus costumbres,
la alimentacién completamente
nueva y sobre todo el aire: ese pul-
mon habituado 4 respirar el aire
puro de las alturas se encuentra
bruzcamente trasladado 4 sopor-
tar la presién del aire denso y me-
fitico de las poblaciones de la cos-
ta, y él atin mas denso de las casas
convertidas en cuarteles que les sir-
ven de alojamiento. Todas estas
causas reunidas, despiertan de le-
targo los focos tuberculosos gan-
glionares de que era portador el in-
dividuo y ocasionan esas formas
de tuberculosis aguda, que apenas
dejan tiempo al médico de darse
cuenta de sus existencia, y que los
sorprende por la rapidez de una
contaminacién inesperada.

A esto se debe ese enorme porcen-
taje, que da esta desgraciada raza
y del que podemos formar concepto
por los cuadros siguientes, toma-
dos del Instituto de Sanidad Mili-
tar y Naval y que demuestran los
extragos que la tuberculosis hace
en nuestro Ejército.

ESTADISTICA

Bajas en el ejército, por enferme-
dades vi.compatibles con el servi-
cio en los meses de octubre, no-
viembre y diciembre de 1903,

Sobre un efectivo de 3000 hom-
bres.

Enfermedades que han ocasiona-
do la baja.
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Tuberculosis (varias formas)... 5
Nostalgia............. Wi s

Fistula de ano...........
Reumatismo crénico.
Escrofulosis.......c....... L
Hernia inguinal doble........
Epididimitis crénica
Otitis media
Cardiacos
Hernia inguinal simple ;
K001 12 0 o P sy e M R ot o1

1203 1y )T s iR s N e S
Paludismo (caquexia).............. 1
) D0 g £ bl o4 01 (L6 I, (oo MR s il
Ceguera (Atrofia de la papila). 1
Epttelioma-masalivu. il wl..,

Vemos pues que sobre un total de
98 dados de baja vnor diferentes
causas toca 4 la tuberculosis mas
de un 50%.

No menos ilustrativo es el cua-
dro siguiente:

Bajas en el ejército por enferme-
dades incompatibles con el serii-
cio militar durante el aito 190},
Sobre un efectivo de 4000 homb.

Meses Tuberculosis Varias Total
BHCEDE 000 WIS O s 1285 .. 23
L R P TR e 1 0 18
MALZO Lihs i Boorfel Dscosonrs e 16
Abrilee . G P R R e 1
Mayo: d:iemyses 7 7 S SR Ditonons 18
3 o8 h P, Siltc. s L A o 45
T B e on Snct ) G 30
ACOSEOR cisnorsrid SDazes s By G 35
Setiembre...... 205 s S b 57
Octubre ........ 2B s i T4, Soves 38
Noviembre .... 18........ T . oss 32
DICIEMDIC, ..con  28. « soumes 3 b S 41

TOTAL 228 ssecinsdl 4D i 200 368

in casi todos los meses del ano,
el promedio de tuberculosis, ha so-
brepasado a4 la suma de las otras
causas que inatilizan para el servi-
cio militar. Los tres primeros mc-
ses han sido mas benignos, sin que

la diferencia constituya promedio
halagador.

Pero estudiando el cuadro ante-
rior, se ve que sobre un efectivo de
4000 honbres, de que se compone
nuestro Ejército, hemos tenido la
cifra de 223 retirados del servicio
por tuberculosis en sus varias for-
mas; comparemos con otros Ejér-
citos y conoceremos la relacién que
esta cifra entrafia.

Retirados del servicio por tuber-
culosis en los ejércitos que se ex-
presa (1).

Ejércitos
Austria (1893—1897)........ 1.53)%
Prusia (1898—1898)........ . 2.02]|%2
EE. UU. (1895—1897)...... 2.06|3
Alemania(1890-91-95-96) 2.2015
Inglaterra (1894—1896)... 3.27|:
Holanda (1895—1898)...... 4.57| =
Fera L. .. cv.........r s ...15.00) 2

Esta es la tuberculosis del Ejérci-
to peruano; la elocuencia de los nii-
meros habla bien claro y obliga 4
dirigir todos nuestros esfuerzos pa-
ra libertarnos de semejante azote.

Veamos ahora en relaciéon con la
raza como se comporta la tuber-
culosis.

B jous por tuberculosis en el Ejér-
cito Peruano en relacion con la

raza durante el aiio 1904.

Razag Total
Indigena . .c:s:5 0l UL BRE 196
(& o) |- W RN SO N 27
4 OMA Lses. atuecty 223

El elemento indigena ¢s pues, el
que paga mayor tributoa la tuber-
culosis y en proporcién verdadera-
mente sorprendente y esta diferen-
cia en su contra, no la debe a la vi-
da del Cuartel, insistiremos una
vez mas en hacerlo notar, la debe
4 sus condiciones etnoldgicas espe-
(1) XXTU Congreso Internacional da Metici-
1 a. Paris 1900 Relacion del Dre. C. Sforza,
Cirujano Miitar del Ejército Italiano (La
tuberculosis en el Ejército Italiano y los
otros Bjércitos de Luropu).
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ciales y al papel desgraciado que le
hemos acordado en la Sociedad; 4
la ninguna preocupacién que nos
hemos tomado por sus destinos,
considerdndolo finicamente como
medio de hacer nuestra fortuna 6
de ayudarnos 4 soportar las des-
gracias que la suerte haya tenido 4
bien depararnos, embruteciéndolo
con el alcohol para mejor subyu-
garlo.

En el cuartel, en donde el indio
es retenido algiin tiempo por el ser-
vicio militar, donde su vida meto-
dizada y sujeta 4 disciplina, permi-
te observarlo 4 diario, es donde se
puede apreciar mejor la influencia
que sobre él ejerce la tuberculosis y
la manera como se inicia y desa-
rrolla.

El indio sufre la tuberculosis del
medio social que lo rodea, la que
evoluciona con caracteres alarman
tes protegida por el temperamento
linfatico que lo caracteriza.

El cuadro adjunto nos lodemues-
tra asi:

Conscriptos declarados initiles
su prumer reconocimiento en las
oficinas de Sanidad Militar y
Naval, junio & dictembre de 1904
(6 meses)

Efectivo del Ejército............. 4.000
Total de reconocidos............ 1.140
Declarados infitiles............... 181
Enfermedades Total
Tuberculosis (varias formas...... 7a.
RaqBILISMIO. dotaistdeithasiarsasnnsiess 7
Uta (tuberculosis de la piel)?..... 1
Fractura héimero. (consolida-
CIONENICIORA) . venestensiiorssantaasss 2
Hernia:umbilical........ i eiopemss 1
EpHepSIay. Lot i st 6
Hecnraangminal ... .00 .5 st Saiees 2
Enobservacion (simulitis)........ 3
SErdera Sl Sae it iostae st i 2
RINEOIR. scs T snscheichvomssonnssses pasissis (5 2
Sifilis (3 periodo).....cccccuvveeenns A4
Mayor edad (19 a4 23 afios) ...... 21

Coxalgia CroniCR M. ...l et 0L 2

Fractura del fémur (consolida-

GO0 YICI08a- . S0 ) i veuass ksvvssasss 1
Fractura maleolar derecha (con-
solidacién viciosa).................. 1
Sifilis laringo-faringea............... 1
Por carecer de tallareglamenta-
ria’ (1 metro 54 cm)...ccceeeveesoe. 21
FSCrOTHIONIN . v, s aonepasanciny 235 PaTs 2
1 5107es (o [Stospmiifancsotot el 0o it bennn 1
AN A T SR T e b O
Menor edad de la Reglamenta-
ria (L9 23 A0S ve.. e 8
Anquilosis del codo.......ccccuuen... 4
DDA CTIOCISEITIN . 7, 53, veBoorsenas vrasbhphets gk
(©4: 50 1 1: Vo frors o Mg s ol S0 Lo 10
Luxacién hombro derecho......... 1
Paludismo (caquexia)............... 1
Iridocoroiditis doble.................. 1
NEIEItIS CrOMICA < coosresan-asartsansesiste 1
Atelectasia pulmonar................ 1
Estafiloma de la c6rnea............. al
CirroSis-hepaticar......cioveesossevees 1
Fractura de la tibia, consolida- 1
CIOTH-YTIRIOSA) .. filiitlee i dosessdi e, 1
Fractura del himero (id id).. 1
Marienetle. .. unsnniieniitiytl 1
Aneurisma de la aorta descen-
dente. il ..ot il
Fractura de la clavicula...... ..... 1
Polidactilia (pie izquierdo) ...... 1
ANOTAL o aesteevsapseaps 181

Encontramos pues fuera de las
filas v en los individuos que la ley
de conscripeién trae para enrolar
en ¢l Ejército que sobre 1140 reco-
nocidos hay 181 infitiles y de estos,
lacifra de 71 nada despreciable por
cierto, de tuberculosos, que aun no
han hecho vida de cuartel y que en
su mayor parte pertenecen 4 la ra-
za indigena.

En los cinco meses trascurridos
de este afio, las cosas pasan casi de
la misma manera; veamos la esta-
distica: i

Bajas en el Ejército por enferme-
dades incompatibles con el ser-
victo militar durante los cinco
primeros meses del presenle aiio
de 1905.



LA CR()NICfi MEDICA 231

Meses Tuberculosis Varias Total Enfermedades Total
Enero......... 32 tsopsvis 15 Ry 33

Febrero...cc.; 32 .covstbes RAE iy rraet 40 | Tuberculosis (varias formas)... 7

Marzo. ...... 19 5. ond BB fovtoviies St |/ NEUIM ORI e ioavo AL somsodesasasoss ooy 6

Abril...cts00 29 F oo o 1 (2 41 | Contusiones (tranvia eléctrico) 1

Mayo......... ) I oo, DB novecsis 37 R Tatoidea & u e 1

—_ —_ —— | I PalfiAISmIOs . 25 50 cousssbissninscssvsorss 1

Total’..:.. BT 695 185 | Nefritis CrONiCA..ccvseversoessossorsasons 1

DNSEOLETIAS. (ubs oo frttnenosiardovssnaton 1

Cuadro que nos da un promedio Menmgltls ................................. 3

tan desconsolador, con el del afio —

de 1904. 406 | P i 20

Conscriptos declarados inutiles a4
su prumer reconocimiento en las
oficinas de santdad militar y na-
val de enero & mayo de 1905 (5
meses).

Efectivo del Ejército............. 4.000
Total de reconocidos............ 1.170
Declarados infitiles............... 61

Enfermedades Total

Tuberculosis (varias formas).... 17
Lupus. (tuberculosis de la piel) 2
B Ve EraCION, . coveusssconssstonnbifsahishis

Exo6stosis, peronéa (especifica).. 1
ASIB . i birss iyodeassrrndeysssszeBingr diveh 2

Cardfacos .. fosasesess sesselk s ot s 5
ESCEOIMIOSIS s avvsosrsssesas sosaheTashsd 3
RagUIBISMO. ooe.eusessssienscontbestones 10
Sifilis constitucional.................. 5
Cicatriz deformante (regién oci-
Pitodrontal.  sene. oo oo ine

Luxacién clavicular (impoten-
ciafancional. . ..« ieanansesside

Hernia inguinal...ci..cceeeoncosenseses 1
Narcorele B alancsssssnitists (&
(070 o v T B F S R S el 2
Cicatriz viciosa de la mano...... 2
Estafiloma pelficido.........ccoenen... 1
Cirr6s1S DEDRTICH .. 500e000n0s538e=55354 1
Ateroma a6rtiCO......cccsvereeeasesses 1
BDUIEDSIA. 1o occnessssonssisesassansspaassase !
JICHEOMA oL .55 poas ansnasssonssspssiiansss 31
Insuficiencia adrtica...........eeeeeee )
Anquilosis del codo................... 2
Catarata (izquierda)................ 1

Totalsl dnad Eniin.dd 61

Mortalidad en el Ejército. agosto
a diciembre de 190} (5 meses),

Mais de 35 % por tuberculosis.

Mortalidad en el Ejército en los
meses de enero & mayo de 1905 (&
meses)

Enfermedades Tota
Tuberculosis (varias formas)... 10
Neumonia gripal......cccccceeeenennn, 2
Jatptaes. ehurmunnidialon g 2
Blotresia s ialnalliamn A 1
Tumor cerebral........ccceueuvnenaae 1
DiSBNtRria. 8 &bttt iiadediotite 2
Endocarditis reumatica ............ 1
Nefrswishiic Aaa. o shSiani 1

TOTAL: s bk 20

50 Y% del total por tuberculosis
en sus variadas formas.

He creido necesario consignar los
datos sobre mortalidad, 4 fin de
se vea que apesar del constante
cuidado que se tiene para separar
de las filas a4 todo el que se encuen-
tra afectado de tuberculosis, en
cualquiera de sus formas, muchas
veces, la agudeza del mismo mal,
no da tiempo para tomar esta me-
dida y el soldado se ve obligado 4
guardar cama y esperar impasible
la evolucion del proceso.

Y qué causas influyen para dar-
nos un porcentaje tan crecido? No
por cierto la deficiencia del coefi-
ciente de resistencia orgédnica de
riuestros soldados. .

Este coeficiente, que debe estable-
cerse como obligaterio para el in-
greso en el ejército, proviene de va-
rios factores:—el peso, (balanza)
(a), la altura 6 talla al cartabdn
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(b), capacidad toréxica al espiré-
metro (¢) y perimetro torédxico al
cirtometro (d), de donde laf6rmula
a+b4+ct+d=X,yx=18 4 25,
4

Adema4s pueden servir de datoim-
portante las observaciones del Prof.
Piaccini, gran Clinico de Padua. La
altura de la persona debe ser igual
4 la distancia de separaciéon entre
los dos brazos abiertos (brazada);
cualquier diferencia debe referirse 4
un defecto en el desenvolvimiento
del sujeto, dependiente directamen-
te del sistema nervioso central, co-
mo que es el que presideel desenvol-
vimiento normal del organismo; La
circunferencia del térax debe medir
la mitad de la aitura personal,esta
media da la de la capacidad tordxi-
ca v por ende de la normalidad del
mayor 6 menor desarrollo de los
6rganos contenidos en ella. Indivi-
duos con térax normal, aseguran
una buena ventilacion, un buen
funcionamiento de sus pulmones,
capaces de soportar un ambiente li-
mitado; al paso quelos de torax es-
trecho, tienen necesidad de un aire
mas puro y de vastos locales para
que su respiracion satisfagalasexi-
gencias de la vida. Un corazén sa-
no y normalmente desarrollado
mantiene un perfecto equilibrio en
la circulacién de la sangre v regula
la vida en todo el organismo. EI
que tiene €l térax mas amplio de
normal, de gran capacidad pulmo-
nar, no es por esco mas robusto,
pues es ya sujeto 4 las enfermeda-
des del corazon, del higado y de los
intestinos. El que tiene el torax es-
trecho, ofrece poca superficie respi-
ratoria tiene un corazon alterado,
la circulacién es débil, mal regula-
da, esta expuesto 4 la escréfula, a
la tisis, es un candidato 4 la tuber-
culosis de nuestros soldados. De lo
dicho se deduce, como muy bien lo
hace notar el Sr. Merkel, en su te-
sis sobre este mismo asunto (Cré-
nica Médica N°® 349); que el alto

percentaje de la tuberculosis en el
ejército se debe indudablemente, 4
las causas que hemos dejado pun-
tualizadas en los parrafos anterio-
res v sobre las que no insistiremos.

(Continuard)

CRONICA

Sociedad Médica
“Unibén Fernandina’’

Esta institucién, en sesién de jun-
ta general ha nombrado la siguien-
te junta directiva:

Presidente—Dr. Leonidas Aven-
dafio.

Primer vicepresidente — Dr. Mi-
guel C. Aljovin.

Segundo vicepresidente— Doctor
Abel'S. Olaechea.-

Secretarios— Doctor Juan Anto-
nio Portella (reclecto) y sefior Julio
C. Gastiabur@ (reelecto).

Prosecretario — Sefior Augusto
Dammert.

Tesorero—Doctor Adan H. Mejia
(reelecto).

Vocal—Doctor Enrique L. Garcia
(reclecto).

Bibliotecarios — Sefiores Carlos
Aubry y Orestes Botto.

El dia 14 volvié 4 sesionar la
“Unién Fernandina' instalandose
la nueva junta directiva.

Al tomar la presidencia el Doctor
Avendafio se expresé enlos siguien-
tes términos:

Sefiores:

“Al cumplir el XXII aniversario
de la fundacién de esta sociedad,
vuelvo a4 ocupar este honorifico
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puesto, para el que me designaron
por vez primera los entusiastas é
intrépidos estudiantes de la escuela
de San Fernando, que llenos de fe
en los destinos de la medicina na-
cional, acometieron una empresa
reputada como magna, casi se di-
ria imposible, en esa época azarosa
cual no la tuvo igual, en los pasa-
dos tiempos, el reputado centro de
instruccion cuya existencia se debe
al genio inmortal del sabio Una-
nue.

Esta nueva designacién, debo
deciroslo eon franqueza, aunque la
agradezco con efusiva sinceridad y
la aprecio en lo que en si vale, me
ha sorprendido inusitadamente.

Y mi sorpresa tiene muy natural
explicacion, desde que enrolado ya
en las filas de los batalladores pa-
sivos, era logico que hubiérais co-
locado 4 nuestra cabeza 4 uno de
los fogosos campeones de la gene-
racion moderna, que con tanto bri-
llo sostiene el glorioso pendén de la
medicina peruana. A la ley de la
evolucién no puede sustracrse na-
da de lo que existe en el universo,
una vez que es incesante el movi-
miento yla alternabilidad en todos
lcs organismos, sean colectivos 6
individuales; y la sociedad médica
Unién Fernandina que exterioriza
los anhelos y los alientos de la ju-
ventud entre los discipulos de Es-
culapio, debia sejetarse 4 esa in-
flexible ley.

Pero vuestra voluntad ha sido
otra, y habéis querido que sea yo
uno de los pocos que permanecen
en la brecha de entre los que fuimos
iniciadores de estaagrupacion cien-
tifica, el que dirija vuestros traba-
jos y encamine vuestros esfuerzos
para continuar enla proficua labor
de alcanzar el importante fin que
perseguimos hace cerca de un cuar-
to de siglo.

No me era dado declinar tan
honroso mandato: mi negativa se
habria tomado, no como el deseo
sincero de ceder el puesto al ele-
mento joven, cuyos nobles ideales

son bhien conocidos, sino como la
manifestacién de que el excepticis-
mo habia invadido mi 4nimo, nc
tanto per el'enfriamiento que siem-
pre acarrea la nievede los afos, co-
mo por los amargos desengaiios
sufridos. Y esto est4 muy lejos de
suceder, sefiores, porque son tan
inefables los goces que proporciona
el cultivo de la ciencia, que es difi-
cil que quien los haya saboreado
renuncie voluntario 4 ellos, aunque
para conseguirlos tenga que expe-
rimentar algunos sinsabores. Y la
obra es afin mas fructifera, cuando
como en el presente caso se efectfia
en comfn, en unién de ustedes que
habéis dado ya pruebas fehacientes
de vuestro entusiasmo y de vuestra
constancia.

Me llamais al trabajo, y 4 él
acudo: tendré poderosos estimulos
enlos gratos recuerdos de otra épo-
ca: me alentard en la faena el con-
templar todo lo que ha hecho esta
asociacion en los afios que tiene de
vida, durante los que su nombre se
halla vinculade con todo lo que
significa progreso v adelanto en la
rama de los conocimientos huma-
nos 4 que dedicamos nuestra acti-
vidad; y finalmente me servirdn de
guia los manes de Byron, Muiiiz y
otros tantos que contribuyeron 4
la creacion y al engrandecimiento
de nuestra querida sociedad.

La sociedad médica Unién Fer-
nandina tiene atin muy austeros de-
beres que cumplir: el progreso de
las ciencias médicas es incesante v
nadie puede preveer hasta dondo lo
Illevardan la incansable actividad de
sus cultores: en lo que se refiere 4
la medicina nacional se ha hecho
ya algo de significacién, se ha a-
bierto la trocha en la dificil senda
que debemos recorrer; pero falta
todavia mucho para llegar 4 la
ambicionada meta: necesitamos
formar verdadera doctrina, consti-
tuir nuestra medicina propia, li-
brarnos, hasta donde lo permite la
legitima aspiraciénindividual y co-
lectiva, del tutelaje extrafio; en una
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palabra. seguir las huellas y el
grandioso ejemplo de otra colecti-
vidad latino—americano, la Repi-
blica Argentina, gue ha logrado co-
locarse 4 este respecto en envidia-
ble situacién en el rol que corres-
ponde 4 las naciones en el concier-
to cientifico universal. -

En esa lahor tenemos ancho ca-
mino donde ejercitar nuestra acti-
vidad, y en este momento solemne
os invito 4 trabajar con fe, con
lealdad y con entusiasmo en el cul-
tivo de la medicina, convencido co-
mo estoy de que propender al lus-
tre de la ciencia, es contribuir en
no poca parte al engrandecimiento
de la patria.

Trabajemos, pues, por la ciencia
y por la patria.

“Queda instalada la junta direc-
tiva que ha de regir los destinos de
la sociedad médica Unién Fernan-
dina, en el afno social de 1905 a
1906".

Leyeron después importantes
trabajos los doctores D. Miguel Al-
jovin, que hizo buena ¢ ilustrativa
resefia de los adelantos y adquisi-
ciones fltimas de la ciencias médi-
co-quiriirgicas; D. Belisario Sosa
Artola, que disertd sobre la necesi-
dad de importantes reformas en
los hospitales de Lima y particu-
larmente en lo que se refiere 4 la
asistencia de la infancia y vulgari-
zacion de los preceptos de higiene
y alimentaciéon de los lactantes; y
D. Julio Gastiaburfi, que presentd
un trabajo importante de hemato-
logia ocupandose especialmente del
paludismo, sefialando un método
de su invencién para hacer el diag-
nostico hematologico rapido y se-
guro de esta paudemia.

Un nuevo acero,
Sheftield.

No solamente la terapéutica me-
dicamentosa adquiere cada dia nue-
vos elementos de combate con el
descubrimiento en néimero porten-
toso de combhinaciones sintéticas

inventado en

y cuerpos nuevos que laenriquecen,
también la cirujia va 4 mejorar sus
instrumentos mediante el feliz in-
vento de un nuevo acero, que se
tiempla al aire.

Este acero marcado con la pala-
bra “Uncr” por sus inventores de
Shefiield (Inglaterra), tiene una
gran dureza, sin ser fragil, al estre-
mo de poder dividir facilmente el
vidrio. Los instrumentos fabrica-
dos de acero ““Unor’ conservan cl
filo durante mucho mas tiempo que
los formados de acero antiguo, y
las diversas pruebas 4 que han si-
do sometidos revelan la fuerza sor-
prendente de seccion y de resisten-
cia de este material.

Creemos en consecuencia, que en
lo sucesivo todos los instrumentos
quirdrgicos seran de acero “Unor”
v tendran gran resistencia y dura-
cion, evitandose la neeesidad que
hoy existe de renovarcontinuamen-
te el arsenal quirdrgico de los hos-
pitales.

Publicaciones recibidas

Los editores Bailly-Bailiere é Hi-
jos acaban de poner 4 la venta el
vigésimoquinto suplemento a la
Oficina de Farmacia Espaiiola se-
gfin Dorvault, 6 Anuario Farma-
céutico Médico para 1905. La
gran aceptaciéon que el ilustrado
pablico 4 quien se dedica dispensa
A este libro es una garantia de so
presentacién, que nos excusa hacer
merecidas alabanzas y por lo cual
nos limitamos 4 recordar que con-
tiene algunasimportantes noveda-
des, que el lector puede juzgar, le-
yendo este suplemento.

Introducci6n al estudio de la Psi-
cologia Positiva por D.Tomds Maes-
tre, catedratico de Medicina legal
y Toxicologia de la Universidad de
‘Madrid, eon un prélogo del doc-
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tor Cajal. Un tomo de 290 pagi-
nas, 5 pesetas en riustica y 7 en
tela. Hditores, Bailly-Batliere é
Hijos. Madrid, 1905,

Manera de curar y evitar la tuber.
culosis,—Espina v Bailly-Bailliére,
dos nombres por demés ilustres y
conocidos, tanto ¢n el mundo de las
ciencias como por el vulgo. Entre
los dos acaban dellevar a cabo una
obra sumamente humanitaria, lla-
mada 4 evitar la enorme mortali-
dad que la tuberculosis ocasionaen
nuestro pais.

El ilustre doctor espafiol D. An-
tonio Espina y Capo, que por sus
especiales conocimientos de la tu-
berculosis ha sido nombrado vice-
precidente del Comité internacional
de Berlin contra la tuberculosis, al
emprender en Espafia la cruzada
contra esta enfermedad, entiende,
con gran acierto, que para hacer
comprender 4 la humanidad que la
terrible enfermedad que la diezma
es curable, y sobre todo evitabie,
hay que sumar, 4 todas las fuerzas
de la predicacién en el pialpito, en
la cAmara, en la prensa y alli don-
de haya un hombre, una mas gran-
diosa, que es la de la Escuela, don-
de el maestro debe inculcar y dis-
poner al nifio en forma que vea los
graves inconvenientes que la falta
de higiene acarrea y muy especial-
mente la disposicion que sus débi-
les cuerpos tienen 4 contraer la tu-
berculosis, pero al propio tiempo
debe hacerle ver que ésta es suma-
mente facil de curar y mucho mas
de evitar. A este fin, secundado el
Sr. Espina por los editores sefiores
Bailly-Bailliére é Hijos, acaba de
publicar un precioso libro titulado
Libro de lectura contra la Tuber-
culosis, el cual, aunque dedicado &
servir de lectura en las escuelas,
debe ser leido por los padres y por
cuantas personas estén atacadas
de la tuberculosis, por fortuna
curable v evitable.

De venta en todas las librerias al
precio de 50 céntimos.

L’Art Dentaire a la portée du me-
decin. Conseils pratiques par le Dr.
Louis Goure, dentiste des hopitaux
de Paris, ex-professeur de I’Ecole
dentaire.

Un volume in—16 avec 73 figu-
el gy oy 4 fr.

A. TMaloine, editeur, 25 —27, rue-
de ’Ecole de Medicine—Paris.

Anales de la Universidad Central
de Venezuela. Afio V. Tomo V. N-
mero IV. Octubre. Diciembre de
1904 —Caracas, 1905.

Un libro de esos que deben ser
leidos con interés por todos acaba
de publicar el distinguido escritor
D. Enrique Mateo Barcones. Con
el titulo de Nuestro caracter, refle-
xiones acerca del estado psiquico-or-
Zanico de nuestra raza y manera de
robustecerla, ha hecho un detenido
examen de la inteligencia y de los
sentimientos del hombre, 'la fami-
lia, la nacién y raza 4 que pertene-
cemos, que lleva al lector 4 conocer
de una manera exacta el caricter
del individuo espanol. El objeto de
este libro es sumamente plausible
puesto que tiende 4 elevar nuestra
raza y 4 procurar que, eviden-
ciando las causas generales que
motivan nuestra manera de ser,
procure nuestro pueblo aplicar un
remedio heroico que, mejorando
sus causas individuales, fortalezca
la memoria, la inteligencia y la
voluntad, y haga de Espafa un
pueblo que pueda presentarse en el
concierto universal de la vida pre-
sente ante las demds razas.

al es el libro, que debe ser leido
hasta en las escuelas, y que, edita-
do por la casa Bailly-Bailliére é
Hijos, se vende en todas las libre-
rias al precio de 2 pesetas en rfis-
tica y 2.50 encuadernado en tela.
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El ingreso en los manicomios des-
de el punto de vista médico legal,
por el doctor Rodriguez Méndez,
‘atedratico de la Facultad de Me-
dicina de Barcelona.

Barcelona—Tipografia *‘La Aca-
demia’ de Serra Hnos. y Rossell,
Ronda Universidad, 6—1905.

TABLETAS DE ANTIKAMNIA

La Antikamnia tiene como base
los derivados de Amido-Benzoles,
combinados de tal manera que se
evitan los malos efectos causados
por muchos de esta serie de cuer-
pos orgénicos cuando son admi-
nistrados solos. Asi pues es supe-
rior 4 laantipirina, fenacetina, an-
tifebrina, exalgina y sus congéne-
res derivados de la misma fuente,
en las enfermedades debidas 4 le-
siones centrales 6 periféricas del
aparato mervioso, por ejemplo en
la Neuralgia, \Ildlgla Ciatica, Ja-
queca, Hemicrdnea, Reumatismos
v Fiebres, también en Dolor de Ca-
beza y otras Neurosis debidas &
irregularidad de la Menstruacidn.
Administrada en casos de fluxién
epidémica 6 en la. Grippe y afeccio-
nes analogas, produce los mejores
resultados. En una palabra las
“Tabletas de Antikamnia’ son un
remedio cierto, sin estar expuesto
4 ningin peligro, para todo dolor
que pueda ser dominado tomando
medicina interiormente. Los tras-
tornos géstricos y depresiones del
corazén frecuentemente produci-
dos por una 6 mas dosis de prepa-
raciones hechas de Alquitran de

Carbén no son jamas producidos
por esta droga,

Las “Tabletas de Antikamnia'’se
disuelven facilmente en los fluidos
del estémago y se difunden en el
sistema, sin ningfin efecto subse-
cucnte desagradable, ‘‘Las Table-
tasde Antikamnia’ no causan nin-
guna excitacion 6 depresion del co-

raz6n y nose adquiere ninguna cos-
tumbrede droga para aminorar la
satisfacion de LISdt‘ld.S por la razén
de no contener morfina, cocama,
cloral, cola f otras drogas 6 pro-
ductos quimicos peligrosos.

Lima, abril 7 de 1898
Sefiores Scott y Bowne, Nueva
York.

Muy Sefiores mios: Me creo obli-
gado en conciencia y por deber de
humanidad 4 declarar que la ya
popular Emulsion de Scott—reco-

- mendable por la feliz asociacién de

sus poderosos componentes—pro-
duceenla practica los mas halagiie-
fios resultadoscomo reconstituyen-
te herdico y regeneradm de orga-
nismos debilitados 6 afectados de
escrofulosis, lmfatlsmo, raquitis—
mo y tuberculosis, enfermedades
por desgracia tan Uencmliz'u]as en
esta Capltnl Los nifios en quienes
son mds frecuentes tan funestos pa-
decimientos, toleran pertcctdmentc
tan benéfica preparacion.

Felicito a4 Uds. por tan marcado
adelanto en la senda del progreso
vy tengo el placer de suscribirme de
Uds. su obsecuente S. S.,

MATEO CASTILLO

Ex-Profesor de Obstetricia y enfer-
medades de los ninos de la facul-
tad de Medicina de Lima; Espe-
cialista en enfemedades de los
Nifnos.

Imp. San Pedro.—33866



