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Correspondencia de Paris

El congreso internacional de medici-

na y cirugia de 1907,

Acababan de terminar las sesio-
nes del Congreso de medicina v ci-
rugia reunido en esta capital, ¥ po-
cos pasos se han dado en realidad,
en el camino delo nueve vy de lo
bueno, 4 toda prueba.

Sin entrar en los pequenos deta-
lles de lo casi insignificante, v s6lo
vislumbrando a grandes rasgos lo
mds saltante, los clons del conore-
80 1o han sido sino dos: “El Cin-
cer y la Tuberculosis’.

CANCER

Muerto Poirier, la figura antican-
cerosa mas notable es la de Doyen.
Hace una serie de comunicaciones
sobre la etiologia y su microccus
neotormans, la anatomia patolagi-
ca y el tratamiento por medio de
su suero.

Elsuerodebe actuardesde el prin-
cipio de la enfermedad, inyvectado
en cantidad suficiente y suficiente-
mente sostenida, enlas formas de
cincer 4 marcha lenta.

Iin los canceres & células vivaces
y muy proliferativas, asicomo en

aquellos desarrollados en tejidos
blandos y poco resistentes, como
la lengua ¢ el fitero, la accion fa-
gocitica despertada por su suero es
nula 6 poco activa.

In cambio, en los neoplasmas
malignos & tendencia esclerética,
el suero detiene los progresos del
mal yen veces los hace desapare-
Cer.

Pero precisamente los casos que
relata Doyen como eurados por su
suero, se les ha visto también en
otras ocasiones sanar por la elec-
troterapia, la fototerapia, la ra-
dioterapia, la extirpacién quirdr-
giea, la inyeccién de suero autidif-
térico 6 anti-estreptocdeico, y aln
por la castracion simple sin aceién
manual 4 operatoria directa sobre
el neoplasma.

Por mi parte, he tenido ocasién
de observar varios cagsos de cincer
tratados por el suero de Doyen en
su clinica, sin haber obtenido el
menor resultado. :

Pozzi, patrocinando al doctor de
Keating Heart de Marsella, ha da-
do & conocer un nuevo tratamiento
del eancer por la Fuiguracién elée-

triea, obtenida por una sucesion

de fuertes chispas de alta frecuen-
cia sobre el tumor mismo.

Donde ha obtenido los mejores
resultados ha sido en el cancer ute-
rino, porque después de la fulgura-
cion y raspado 4 la cureta, los sin—
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tomas disminuiar en apreeciable
intensidad.

Pero este método no constituye
sinouna variante de los tantos mo-
dos de eauterizacion del ciineer, sin
nada especialmente curativo has-
ta ahora. Quema, destruye una
parte del edneer y nada mis. La
finica diferencia estriba en que el
termocauterio es un instrumento
facil de manejar al aleance de to-
dos los practicos, mientras que el
pomposo y complicado edificio eléc-
trico.que produce las chispasde Kea-
ting FHeat, no puede ser habido y
manejado sino por altas personali-
dades médicas & por sociedades
anonimas.

Desgraciadamente, el tratamien-
to del cincer, queda al tapete, en el
mismo estado que antes de la reali-
lizacion del Gltimo congreso de ci-
rueia.

TUBERCULOSIS

;Por dénde penetra el bacilo de
Koch al organismo humano huma-
nor.

He aqui un punfo que preocupa
4 los patdlogos desde las experien-
cias de Behring en Alemania con-
firmadas por Calmette en Francia-

La mayoria de los experimentos
contempordneos, se han encamina.-
do casi solamente & la via intesti-
nal. El bacilo llegaria 4 los intes-
tinos, donde encontrariaunabarre-
ra facil de franquear, pasaria por
los foliculos linfiticos 4 los capila-
res de la linfa, quelos verteria en
el conducto toriacico, para de alli
ir 4 parar 4 los capilares pulmona-
res por la via venosa.

Y como sucede cada vez que un
acontecimiento nuevo apasiona al
cuerpo médico mundial, la opinién
casi siempre busca el 6los extre.
mos.

He oido autores que niegan hoy,
en ahsoluto, la adquisicién de la

tuberculosis por la via respirato-
ria.

Letulle ha autopsiado un legiti-
mo caso de penefiracién intestinal
del Lacilo de Koch. Se trataba de
una joven que ofrecia. lesioes tuber-
cnloras macroscOpicas v mieroscod-
picas del del eiego y apéndice, gan-
lios mesentéricos, conducto tora-
cico y vértice pulmonar.

Calmette ha puesto el asunto en
el lugar corresponde diciendo que:
el bacilo de Koch penetra por va-
rias vias (respiratoria intestinal. ¥
cutdnea), que hasta hoy la lucha
anticnberculosa social no habia da-
do los mejores frutos, porque ha si-
do casi solamente dirigida para
preservar la via respiratoria, pero
que en adelante debia encaminarse,
1o solo é librar esta puerra de en-
trada, sino también, y muy espe-
cialmente la digestiva, con lo que
cree se arrancard por profilaxis &
este terrible azote dela humani-
dad un mayor niimero de unidades
ttiles de producecion. ;

Paris, Octubre 24 de 1907,

Edmundo Escomel.,

REPUBLICA ARGENTINA

Ley No. 5195, referente a la defensa
contra el paludismo

Buenos Aires, Octubre 9 de 1907.
Por cuanto:

El Senado v Camara de Diputados
de la Nacion Argentina, reunidos
en Congreso, ete., sancionan con
firerza de

LEY

Art. 12 Declirase el paludismo
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enfermedad endémica trasmisible 4
regiones no palddicas de la Repi-
blica, y 4 cuya extineion daberan
concurrir las autoridades naciona-
les, provinciales y municipales den-
tro de su respectiva esfera de ac-
clon,

Art. 2° A los efectos delo dis-
puesto en el articulo anterior, el
Poder Ejecutivo mandara, practi-
car los estudios téenicosdestinados
a4 establecer las zonas & regiones
paladicas, debiendo ser declaradas
tales las partes del territorio en
que la malaria es conocidamente
endémiea, y las en que se la obser-
va periodica 6 accidentalmente,

Art. 3° La defensa se hard por
medio de obras de saneamiento del
suelo, por la destruceion de larvas
v mosqnitos y por la, aplicacion de
las demds medidas quela nueva
profilaxia reconoce eficaces.

Art. 4.° La asistencia médica se
hara en los territorios nacionales v
estableeimientos 6 lugares de juris-
diceidon naecional por los médicos
gue, como empleados nacionales,
dependan del Poder Ejecutivo y
por los que se designe 4 esesdlo fin,

Art. 5° Las empresas de ferro-
carrviles nacionales, cuyas lineas
cruzel una 6 mas regiones paliadi-
cas, v los propietarios & eerentes
de talleres, fibricas G obrajes esta.
blecidos en las mismas regiones, en
jurisdiceidn nacional, en que traba-
jen mas de einenenta personas, de-
berin establecer nn servicio médico
permanente para sus empleodos y
obreros,

Art. 6% [ Poder Ejeentivo su-
ministrara 4 las autoridades sani-
tarias y médicos de su dependen-
cin la quinina necesaria para ser
administrada gratuitamente 4 los
pobres de las regiones paltidicas y
dispondrd su provisién sin cargo,
i los gobiernos de provincia, em—
presas de ferrocarriles, talleres y
fabricas para los mismos fines. pro-
curando, 4 la vez, el expendio al

menor costo, asi como la vigilan-
cia de su calidad.

Art. 7.° Los gobiernos 6 institu-
ciones que acepten la provision
gratuita del especifico, deberdn lle-
var una estadistica en que anoten
los casos de paludismo vy las can-
tidades de quinina prescritas para
cada enfermo.

Art. 8.° Declirase obligatoria, en
jurisdiccién nacional, la denuncia de
cualquier caso de paludismo que se
produzea, la que debecd hacerse an-
te la autoridad local mds inmedia-
ta, para que provea Aa la asi.ten-
cia médica correspondiente.

Art. 9.° Estardn especialmente
obligados 4 e~ta denuneia, bajo
las penas que derermina la presen—
te ley:

1? Los directores ¢ gerentes de
establecimientos de educacion y
asilos, con relacién 4 sus alumnos
v empleados.

2° Los propietarios y gerentes
do casas y de establecimientos ga-
naderos y agricolas con relacion i
sus snhordinardos.

3% Los representantes de empre-
sas ferroviarias en las diversas lo-
calidades de zonas paladieas y em-
presarios de obras piiblicas con re-
lacion & su personal.

Atr. 10. En los estudios 4 que
se refiere el artienlo 2° deberd com-
prenderse la determinacion de fo-
cos malarigenos; de las obrae de
saneamiento que ellos reclamen y
de los'sistemas de irvigacion y cul-
tivo que deba seguirse en las re-
giones endemiadas.

Art. 11, Las empresas de ferro-
carriles, v en general, lag qae eje-
cuten obras piiblicas en las zonas
palidieas, estarin oblicadas 4 re-
llenar las execavaciones y cegar los
pantanos formados por terraple-
namientos 6 trabajas de otra cla-
se que hubiesen verificado & menos
de einco kilometros de casas habi-
tadas.

Art. 12. Los propietarios 6 ge-
rentes de empresas ferroviarias, ta-
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lleres, fabricas 0 obrajes que con-
travengan 4 lo dispuesto por el ar-
ticulo 5.°, incurrirdn en la multa
ne docientos pesos, pudiendo el Po-
der Ejecutivo establecer el servicio
médico por cuenta de los infracto-
res.

Art. 18. Los que dejaren de cum-
plir con las disposiciones conteni-
das en el articulo 9.° abonarin las
siguientes multas: los comprendi-
dos en los incisos 1° y 2°, diez pe-
- sos por cada infraccion, y cincuen-
ta. pesos los comprendidos en el
inciso 3.°

Art. 14, Las empresas a que se
refiere el articulo 11, que no ejecu-
tasen los trabajos indicados den-
tro del término que fije el Poder
Ejecutivo, ineurrirdn en la multa
de un mil pesos moneda nacional,
y abonarin, ademés, doscientos
pesos por cada mes de retardo,
con relacion 4 cada exeavacion 6
pantano.

Art. 15. Bl Poder Ejecutivo dic~
tara las disposiciones del caso pa-
raevitarel estancamiento de aguas
en los caminos publicos.

Art. 16. Declarase libre de todo
derecho la infroduccion de todas
las sales de quinina.

Art. 17. Las provineias que se
acojan 4 los beneficios de la pre-
sente ley, gozaran de los privile-
gios que ella acuerda 4 la capital y
territorios nacionales.

Art. 18. Destinase la suma de
quinientos mil pesos moneda na-
cional que figurard anualmente en
la ley de presupuesto.

Art. 19. Comuniquese al Poder
[jecutivo:

Dada en la sala de sesiones del
Congreso Argeuntino, en Buenos

I

Aires, & veintiseis de setiembre de
mil novecientos siete,
BENITO VILLANUEVA.

JUAN OrTiz DE RozAs.

Adolfo J. Labougle.

Secretario del Senado.

Alejandro Sorondo.
~ecrertario de D. C. D,

Por tanto:

Téngase por ley de la nacion,
ctimplase, comuniguese, publique-
se, insértese en el Registro Nacio-
nal y archivese,

FIGUEROA ALCORTA.

Marco Avellanada.

TRABAJOS EféTRANJ' EROS

La Profesion médiea en Sud-América

JUZGADA POR UN NOTABLE
CIRUJANO Y ATREVIDO VIAJERO NORTE
AMERICANO

(Continuacion)

Los médicos sudamericanos ties
nen excelenteeducacion preliminar,
exigiéndose como un requisito pa-
ra ingresar 4 las escuelas de medi-
cina, ser eraduado enun colegio de
instruceién media; y durante los
seis afnos de su aprendizaje como
estudiantes de medicina, adquieren
bastantes conocimientos de su pro-
fesion. Después de graduarse, mu-
chos pasan un afio 6 mas de asis-
tentesen los hospitales,donde se fa-
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miliarizan con la practica de su fu-
tura earrera. Algunos después de
oraduarse 6 terminar su servicio
hospitalario,van 4 uno de los gran-
des centros médicos de Europa, mds
frecuentemente & Paris, 4 comple-
tar susconocimientos. antes de asu-
mir las respounsabilidades de la
practica independiente. In general
los médicos ocupan aqui una posi-
cion mucho nas elevada, Y gozan
de mayor estimacién en el ptiblico
que en nuestro pais. Son miembros
influyentes de la comunidad en los
asuntos sociales ¢ piblicos y ocu-
pan posiciones de control é impor-
tancia. Rio de Janeiro esti bien
provisto de médicos; su poblacion,
segtin el dltimo censo, es menor de
700,000 habitantes, y he contado
1os nombres de T35 mdédicos en el
directorio de la ciundad; lo que di
mas de un médico por cada mil
habitantes.

- Los jovenes parecen muy aficio-
nados al estudio de la medicina. El
niimero actaul de estudiantes de
medicina, considerando la pequefia
poblacion del Brasil es excesivamen-
te grande. Estan distribuidos co-
mo sigue: Escuela de medicina de
Rio Janeiro, 1700; Escuela de me-
dicina de Bahia, 500; Escuela de
“nedicina de Rio grande del sur,

175; total 2,375. Esto significa

que la profesion médica, en el Bra.
zil, estard en el futuro en mds plé-
tora que ahora. El Brazil no ofrece
facilidades para los practicos ex-
tranjeros: Un extranjero para ob-
tener licencia y ejercer la medicina
debe ser graduado de una escnela
médica reconocida, y dar un exé-
men satisfactorio en portugunés 6
en latin ante un jurado elejido por
la facultad de medicina de Rio Ja-
neiro. El estado de plétora médica
que existe, y los requisitos exigi-.
dos para obtener licencia para ejer-
cer, han alejado 4 los médicos ex-
tranjeros, existiendo muy pocos en
.Bio de Janeiro, Santos y Petrépo-
lis. Se me ha informado también

que los brazileros y portugueses
ricos é influyentes, muestran deci-
dida preferencia por sus connacio-
nales, y tienen pocaconfianzaen los
extranjeros. El mayor nfimero de
los médicos tienen sus estudios en
la parte comercial de la ciudad, pe-
ro no se hallan congregados juntos
en grandes edificios,como sucede en
Chiecago y otras ciudades nortea-
mericanas del oeste. Los honorarios,
por regla general, son mis altos
que en nuestro pais, pero estdan ba-
sados mdas hienen la reputacion del
priietico, (que en una tavifa estahle-
cida. Los médicos bien conocidos,
especialmente los profesores deé las
escuelas de medicina, cobran ereci-
dos honorarios; pero el mayor ni-
mero de los profesionales, como en
todas partes, son mal retribuidos
por su trabajo.

Los médicos que conoci, son cor-
tieses v complacientes, deseosos to-
dos de dar buena impresién de su
trabajo personal y de hacer resal-
tar los méritos de las instituciones
que representan. Debo hacer men-
¢ion especial aqui del doctor Alva-
ro Ramos, 76, raa do Hospicio. Lo
conoet el afio pasado en Lisboa, en
el Congreso Médico Internacional.
Cuando el director del hospital de
la; Misericordia nos ensefiaba ese
local, lo encontré accidentalmente
en una de las salas. Nuestra entre-
vista fue tan carifiosa y tan cor-
dial como no lo hubiera esperado,
v dejé sus ocupaciones durante dos
dias para ser micompafiero cons—
tante y mi guia. Sus extensas rela-
laciones profesionales y tamiliari-
dad con las instituciones médicas,
no permitieron ver mucho y obte-
ner bastantes informes en corto
tiempo. Es uno de los cirujanos del
hospital de la Misericordia y eiru-
jano operador del Asilo Nacional
de Insanos. Pasd en Alemania el
tiltimo afio; habla francés y aleman
correctamente, y es uno de los més
capaces y progresistas cirujanos de
la ciudad.
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Aunque la Escuela de Medicina
de Rio de Janeiro tiene una seccién
de odontotecnia, los dentistas ame-
ricanos son muy buscados, y to-
dos gozan de lucrativa practica.
El doctor Fordham, graduado en
la escuela dental de Filadelfia, tie-
ne la clientela mas grande y mejor.
Ocupa tres asistentes,” y por su
trahajo personal cobra 13 dollars
por hora. Los dentistas america-
nos deben dar un eximen en por-
tugués, pero estaprueba noes muy
-dificll. No bay sociedad dental en
el Brazil. ‘

Rio de Janeiro tiene cuatro mu-
jeres médicas y Bahia dos, que se
ocupan principalmente de enferme-
dades de nifios y de ginecologia.

Continuara

Vu téomico gemeral exeelemte
nulritive y alterante

La literatura médica relata cada
dia un numero de practicos que
estan obteniendo éxito brillante en
el uso del Palatol, preparacion que
parece prestar mucho servicio en
un vasto campo de enfermedades
y condiciones. Kl Palatol es una
eombinacién de Morruol derivado
del Aceite de Higado de Bacalao,
de Jarabe Hematico de Hipoposfii-
tos (potasio, magneso, estricnina,
hierro, quinina y calcio), de ex-
tracto de Malta de Cebada Cana-
dense y Cerezo silvestre, con aro-
maticos convenientes. Parecealcan-
zar mucho favor en el tratamien-
to de las enfermedade exfenuan-
tes, particularmente la consuncion
tuberculosa y otros desordenes
pulmonares, el uso del Morruol, en
vez del aceite mismo, haciéndolo
aceptable 4 muchos enfermos que
no pueden tomar las preparacio=
nes ordinarias del aceite de higa-
do de bacalao por causa de su ten-
dencia & trastornar la digestion y
sugendrar erutaciones y nauseas.

HEl Palatol parece beneficioso en
toda enfermedad en gque el em:
pobrecimiento de la sangre, la fal-
ta de apetito, la pérdida de peso y
fucrza, la nutricién imperfecta y
débil digestion constituyen carac-
teres tipicos. Es preparado y pues-
tos en el mercado por los sefiores
Paike, Davis y compaifiia, cu-
ya posicion en el mundo médico
es una garantia de su alto valor
terapéutico.

Sevilla, Espadia, Enero 29 de 1907.

La compaifiia QQuimica de la Anti:
kamnia,

St6. Louis, Mo. E. U. A.
Hstimados sefiores:

Deseo manifestarles en la pre.
sente que, habiendo usado las‘ [a’
bletas de Antikamnia® en diferen:
tes casos de neuralgias y otras do:
lencias, he tenido oportunidad de
comprobar los excelentes resulta:
dos de dicha medicina, hasta el
punto de no pensar jamas en dar
otro medicamento que no sea esa
preparacion en un dolor de cual®
quiera especie. No tiene sabor, y
obra muy rapidamente, no habien
do tenido necesidad de dar mas de
3 0 4 tabletas a cada enfermo. Por
consiguiente, complizcome en de.
cir que en mi opinién, las “Table’
tas de Antikamnia’ son superio-
res a cualesquiera otra preparacicn
del mercado, y puede uno estar se’
guno de que si un enfermo no ha
mejorado es porque no ha tomado
esa medicina.

Sin otro objeto y agradeciéndor
les sus tabletas, quedo de Uds.

atmo. y 8. 3.

Dg. ALFONSO SALADO.
Médico Cirujano

Imp, de San Pedro—-39378
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