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A L0S SUSCRITORES
DE “LA ORONICA MEDICA."

Los miembros de la Sociedad
“Union Fernandina,” e-timan debi-
damente el noble interés de todos los
sefiores médicos, farmacetticos y
personas notables que, con tanta
galanteria como amor al progreso
del pais, han contribuido 4 que sea
un hecho la publicacion de este pe-
riédico.

Por la Sociedad:

L. AvenpaRNo,
Presidente,

ManveL A. MuSiz, ANprfis S MuRoz.
Secretarios.

Lo Grovies Wticn,

Liia, Exero 81 pr 1884,

Era l6gico que la “Sociedad Union
Fernandina,” aspirarad llenar un va-
cio. |

Se hacia sentir la necesidad de un
periédico médico que, aunque en
pequetia esfera, absorbiese la activi-
dad incesante de la generacion que
se ednca hoy en los claustros de San
Fernando, incitdndola 4 las honro-
sas tareas del periodismo cientifico.

Penetrada la Sociedad, de la in-
meusa labor que aun ofrece el estu-
dio de la medicina y ciencias acce-
sorins nacionales, ha querido contri-
buir i la difusion y progreso de ellas,
¥ de aqui nacié la idea, hoy realidad,
de publicar una revista periddiea.

No guia 4 la Sociedad ningun in-
terés personal y mezquino; la inde-
pendencia de su palabra'y de sus ae-

tos, demostrard la sana intencion
que la anima; y en el magisterio que -
su'Comision de Redaccion hoy ejer- |
ce, solo se dejard oir la voz de la ra-
zon bajo el imperio de la ciencia.

El peri6édismo cientifico tiene sus
glorias y recompensas; y cuando se
mantiene léjos de la candente arena
de las personalidades, cuando pres-
cinde de la influencia de las pasiones
doetrinarias, es la prenda mas segu-
ra del adelanto y el indicio mas
irrecusable de la virilidad y entusia-
mo de las agrupaciones, que acome-
ten la magna empresa de fundar y
sostener una publicacion de esta
clase. ~

Libertad absoluta parala funda-
da opinion individual; respeto y to-

| lerancia para todas las creencias, ta-

les son los principios que servirin

|de norma 4 la comision encargada

de redactar este modesto periddico.

El porvenir y crédito de ‘‘La Cré-
nica Médica,” dependerin de los es-
fuerzos que la Sociedad anhelosa de
su buen nombre, lleve 4 cabo: ella
no omitird esfuerzo alguno, por lle-
gar al fin que se ha propuesto, y
cumple con ofrecer sus columnas, &
todo talento, 4 toda pluma, que dé i
conocer el estado de la medicina na-
cional.

Satisface as{ sus tendencias y uns
aspiracion universalmente seutida.

e —

La Facultad de Medicina.

“La Crénica Médiea,”,érgano de
la Sociedad ¢ Union Fernandina, "
compuesta de la mayoria de los alum-
nos de San Fernando, cumple un de-
ber de éstricta justicia, haciendo pu-
blica su manifestarion de gratitnd
al Décano y Catedriticos de la Fa-
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cultad de Medicina, por su abnega-
cion y desinteresados esfuerzos en
pré de la instruccion médiea.

Los miembros de la Facultad,ven-
ciendo obstdiculos y dificultades sin
nimero, no han abandonado un so-
lo instante su hoenroso puesto; y
durante el larguisimo periodo de
ocupacion militar, han funcionadosin
interrupcion algnna todas las eite-
dras, dando ellos as{ una prueba mas
de su amor 4 la ciencia y demostran-
do el deseo que les anima por.el
adelanto de sus alumnos.

Deben contar coun la gratitud de
sus discipulos y en representacion
de todos, nuestro primer saludo se
dirije 4 ellos.

Tocale al Gobierno, en nombre de
la Nacion, saldar como es debido,
esta sagrada deuda de desinteres y
abnegacion.

Por esta seccion—

L. AVENDANO.
-—.,_-_-_-.—*—
Un recuerdo.

Morir luchando, embriagado por
la gloria y con el ardor rabioso del
combatiente, morir asi, vengando las
desgracias de la Patrin, es un sacrifi-
cio landable y generoso— Pero mo-
rir al enjugar la sangre y el llanto
del herido, al salvar, una, muchas
vidas, permaneciendo sereno entre
el estampido horrendo del caiion, mo-
rir entdnces, es un sacrificio doble-
mente herdico.

El soldado defiende la causa de su
Patria, de la justicia; el médico, el
estudiante de medicina, defiende una
causa mas noble y pura, y su sacrifi-
cio sublima su santo martirio.

Para dulcificar la guerra, plaga
que azota los pueblos, la civilizacion
imajind la *“ Cruz Roja”; y esta ins-
titucion consoladora es casi exclusi-

vamente compuesta por los médicos
¥ sus ayudantes.

En la luctuosa epopeya de nuestras
derrotas; de nuestros martirios, apa-

recen nombres acreedores 4 la grati-
tud de todos los buenos,.—Hay, tam= |
bien, nombres oscuros de méartires '
abnegados, que 'vindieron su juvenil|

existencia, sirviendo 4 la causa de la
Caridad y de la Civilizacion.

Y, en todas las partes en que ha
ondeado nuestro estandarte, alli ha
habido algun representante de la Es-
cuela de Medicina, ayer compaiiero
nuestro.

A su memoria se dirije nuestro re-
cnerdo-

““ Desde Chipana hasta Mejillones,
““desde Pisagua hasta Huamachuco,
“la Escuela de Medicina ha esta-
‘“do dignamente representada, por
‘falgunos de sus miembros, sin que
‘““las fatigas consiguientes 4 las mar-
‘¢ chas, ni el hambre ni las epidemias,
““ni la metralla enemiga,les hubiera
‘¢ hecho cejaruna solalineaen su pro-
‘¢ posito: Celis, Marini, Lengua, Poma,
“ Villanuweva, Monles, Mesa, tales son
‘““los nombres olvidados por muchos,
““ pero gque nosotros guardamos en el
““fondo de nuestros corazones como
“ ejemplo para el futuro: existencias
“ preciosas que el destino ciego arre-
“¢ batd; mdrtires de la ciencia, sacri-
« ficados en el lugar que el deber les
¢ habia sefialado” (1).

Los miembros del cuerpe médico,
de las ambulancias, impasibles y se-
serenos, han contemplado en todo su
horror, el especticulo de los comba-
tes y campailas; han reparado los es-
tragos de Ja destruccion repartida
por la metralla, por las epidemias,
por el hambre, por los sufrimientos.

Y por eso hoy, somos ménos, mu-
chos ménos, que enando entusiastas
nos disputibamos el honor de ser
servidores de la Patria,

Nuestros compaiieros, tuvieron la
honra de caer luchando contra la
enemiga y prepotente superioridad
materialjlcomo tantos buenos que su-
cumbieron en esas luchas desiguales,
pretendian domar el caprichoso des-
tino. —Murieron jévenes, cuando el
positivismo de nuestro planeta, no
habia a batido su fé y entusiasmo.

Que importal gMorir no es cam-
biar de estado; moverse m s & moverse
ménog; deshacerse una nnidad ficticia

1)—Byron = Discurso én la se ion de ingtala:
cion de la Sociedad “* Union Fernandina. '
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y convencional; definir un misterio;
despejar una incognita?. , .,

Entonces. Que importal Si murie-
ron, adelantaron solo una fecha y un
instante.—Felices!

Mientras tanto, si como dics el
excéptico poeta Aleman, la gloria no |
calienta las tumbas; 4 nuestros com-
paiieros les ha tocado demostrar que
en nuestra vida, leve equilibrio de
fuerzas mecdnicas, hay sacrosantos
deberes que cumplir. Y que, i pesar
del egoismo humano, los que cono-
cian las prendas de esos que fueron,
recordarin siempre su memoria ve-
neranda: no por ficeion, sino por
sentimiento y conviccion.

Escépticas y crueles son las ense-
fiavzas de una guerra,

i Siempre la fuerza ahogando al de-
recho, 4 la inocencia, 4 la abnega-
cion, d todo lo generoso y noble que

aun galvaniza la humanidad!

Manvern A. Muiiz. ;

SECCION OFICIAL. |

Universidad Mayor de San Marcos
Ano escolar de 1883 .—Resultado de
los exdmenes de fin de afio.

ALUMNOS DE MEDICINA.

CALIFICACTON: |
Alumnos que de- e N
bieron rendir Rindieron examen: £= 2 &
examen. 22 = =
3 & T
De 7.°afio..21 De 7.°afio..21 4 15 2 |
De8. , ..12 De6: ., .11 1 8 2 ,
Debd ™ .1 Deh” %511 8 8 0 g
Ded® " B Dede " T 8 8 L§
Dado ' .5 Pade ™ .. & 0 3l
Dede * .7 De2® ™ , T 2 _ .4 Mgt
Dalo ™ 12 Deld * .12 CF-~9 3 ’
76 73 14 50 9 |

ALUMNOS DE FARMACIA.

De 4."afio.. 4 Ded ain.. 3 0 3 0
Ded® * ., 1 DeSrc: .1 0 1 @
De2° " . 2 De2°"” .. 2 0 2 0
Delo ™ ., 9 Dl ..8 0 6 -0
16 12 12
ALUMNO DENTISTA.
Delraiu., 1 Deloalio..l ¢ le 0
ALTMNO FLEBOTOMICO.
De2%afio., 1 Da 2.cafo lVergoag ceg

Han obtenido el ealifieativo de
sobresaliente:

Del 7.2 afio—D. Leonidas Avenda-
fio, D. David Matto, D. Hilario V.
Tudela, D. Manuel Vega.

Del 6.2 aiio— D. Francisco de P,
Barco,

Del 5.° afio— Miguel Rojas, Juan
M. Byron, Mariano E. Becerra.

Del}.e atio—J. Arce, E. Odriozola,
C. Medina.

Del 2 2 aiio—Alfredo I. Leon, En-
rique Barrios.

Del 1er. afio— Wenceslao Salazar.

Lima, 4 17 de Diciembre de 1883

El Secretario

: Josf Casiniro ULLoA.

VaoBe
ODRIOZOLA.

Grados Universitarios.—

Obtenidos en la Facultad de Me-
dicina, durante el afo escolar de

| 1883.

De doctor.

Juan C. Castillo
Augusto E. Perez Aranibar.

D.

E R

De liceneindo.

Evaristo M. Chavez

Samuel A. Gareia

Augusto E. Perez Aranibar.
Juan C. Castillo.

3
. De Baehiller.

. Pedro Fernando Gayoso
Luis E. Maldonado
Julian Farfan
Manuel Silvestre Areca
Leonidas Avendatio
Manuel A. Muiiz
Vidal A. Morote
Carlos Menéndez
,, Ramon B, Menéndez
Juan A. Rivero.
Nervicio sanitario.—

JUNTA SUPREMA DE SANIDAD.
Presidente. !

Sr. Prefecto del Departamento

D.

2

Vice-presidente.

Dr. Manuel "Odriézola, Decano de
1y Facultdd de-Medicina.
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Miembros.

Sr. Alcalde Municipal
,» Aurelio Denegri
Dr. Belisario Sosa
,, Manuel Ortiz de Villate
D. Manuel G. del Valle
y el Secretario de la Prefectura,

JUNTA SANLTARIA MUNICIPAL.
Presidente,
Rufino Torrico
ler. Tice-presidente,
José D. Torres, Inspect. de Higiene
2.0 Vice-presidente.
Dr. José Casimiro Ulloa
,, Julio Becerra
,s- Manuel Artola
,» Manuel C. Barrios
»» Martin Dulanto
,» Manuel L. Hohagen
Br. Manuel A. Muniz
Sr. Mariano Iriarte
Sr. J. Adriano Benites,arquitec.
Dr. Ignacio La-Puente,secretar.
,» Borique G. y Valle,pro-sec.

JUNTA SANITARIA DE VACUNA.
Presidente.
Inspector de Higiene y Vacuna.
Vice-presidente.
Dr. José M. Quiroga
Miembros:
» Reynaldo Arias
D. Jose M. Medel
Sr. Herminio Moreno
,»» Mariano E. Becerra
,» Benicio Moreno
,, Leonardo Varas
»» Maximino Tafur
,» Juan del C. Ugaz
,» Nemesio Fernandez Concha
» Manugl del C. Irujo
»s Alfredo I. Leon
,» Zacarias Rodriguez
Secretario, Dr. José M. Capitan.
Sociedad * Union Fernandina.”—
JUNTA DIRECTIVA.
Presidente
Leonidas Avendafio
Viece- presidentss
J. Dario Torres

Juan M. Byron

Secretarios

Manuel Antenio Muiiz
Andrés S. Muiioz

Tesorera
Olivo Chiarella
Bibliotecario

Nemesio Fernandez Concha,

———

Servicio de vacuna.—
BOCIEDAD “UNION FERNANDINA.”
N&110.
Lima, Diciembre 18 de 1583.
Sefior Alcalde dela H. Municipalidad:

Los miembros de la Sociedad
*Union Fernandina,” formada por
los alumuos de la Facultad de Me-
dicina, en cuyo nombre nos es muy
grato dirijirnos a U. 8. H. han apro-
bado, por unanimidad de votos, en
la sesion extraordinaria habida ano-
che, lasiguiente proposicion: ‘‘Ofréz-
case 4 la H. Municipalidad, los ser-
vicios profesionales de los miembros -
de la Sociedad, para ayudar 4 la pro-
Falg;?cion de la vacuna en esta capi-

al.

Con este motivo nos suseribimos
de U. S. H.

Leonidas Avendaiio, Presidente—
Andrés 8. Munioz, Manuel 4. Muiiz,
Secretarios.

MUNICIPALIDAD DE LIMA.
Lima, Diciembre 18 de 1883,

Sefior Presidente de la Sociedad
“Union Fernandina.”

Esta Alcaldia acaba de recibir el
oficio de usted, ofreciendo gratuita-
mente los servicios de los miembros
de la Sociedad que preside,para ayu-
dar i la propagacion de la vacuna
en esta ciudad. Su contenido lo
trascribo al sefior Regidor Iuspector
de Higiene para que, poniéndose de
acuerdo con usted, concerten la me-
jor manera de utilizar los servicios
de esa Sociedad.

Me es sumamente grato, en nom-
bre de la Corporacion Municipal,
agradecer @ usted, yd lu “Uunion
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Fernandina, " el ofrecimiento que
contiene su estimable oficio que con-
testo.

Dios guarde 4 usted.
Luis Roca y Bolaiia,

BOCIEDAD ‘‘UNION FERNaNDINA."
N0 115,
Lima, Diciembre 22 de 18583.
Seior Regidor Municipal don Josd
Dario Torres:

Habiendo aceptado el seiior Al-

calde de la H. Municipalidad, el ex-

pontineo ofrecimiento de la Socie-
dad ““Union Fernandina," relativo 4
utilizar los servicios profesionales de
sus miembros, para la conservacion
y propagacion del fluido vacuno en
esta cindad; y siendo usted el en-
cargado de organizar y reglamentar
ese servieio, nos es muy grato ad-
juntarle la relacion de los socios que
gratuitamente, y durante el primer
semestre del afio préximo, desempe-
nardn ese cargo, en bien de los ha-
bitantes de esta capital.

Sirvase usted poner en conoci-
miento de la Alcaldia, el contenido
de la presente.

Somos de usted.

Leouidas Avendaiio, Presidente.—
Andrés 8. Muiioz, Manuel A. Muiiz,
Secretarios.

Ser'vicio de hospitales.—
HOSPITAL DE SAN BARTOLOME.
Meédicos:

Joaquin Andueza
José Prieto
Tom4és Salazar.

" Cirujanos:
Manuel R. Ganoza
José M. Quiroga.

Médico auxiliar:
Guillermo Vasquez.
Internos:

Manuel M. Vega
Julian Farfan
Manuel M. Medel
Miguel Rojas.

HOSPITAL DE BEANTA ANA,
Médicos:
\ José J. Corpancho,
1 Médico -partero:
T Ramon Morales,
;, Cirujano:
5 Néstor J. Corpancho.
Internos:

Emilio P, Gareia
Leonidas Avendaiio
Juan A. Rivero.

Externo:

Elias Carrillo y Araujo
Por esta seccion—
Arrrepo 1. LiEoN.

]

REVISTA NACIONAT,

Creada exclusivamente nuestra
publicacion, para dar 4 conocer el
estado de la Medicina y Cirujia ua-
cional, tocad la presente seccion,
mantener siempre vivo, el interés de
sus lectoreés con inserciones y traba-
jos nacionales que, por su cardcter
10031 y meérito,satisfaga las miltiples
exigencias que un ecumplido servicio
demanda.

En la esfera de accion, marcada 4
sus redactores, por su condicion de
estudiantes, nada serd - descuidado;
cuentan ellos con su esfuerzo indivi-
dual, con la conviceion del positivo
servicio que hacen al pais y 4la
ciencia,y con la seguridad de que,en
sus afanes desinteresados, serinayu-
dados por todos los que se preocu-
pen por la futura suertey porvenir
cientifico del Perd. -

Y les es grato déclarar que, sulla-
mamiento 4 las mas distingunidas in-
teligencias médicas de la capital, ha
sido atendido debidameute. ~

Honrarin las columnas de ‘‘La
Crénica Médiea,” los escritos de os-
tudiosos profesores y acreditados
pricticos.

En la lid elevada y eientifica,
abierta 4 todos los talentos, estamos
seguros se acreditard jnstamente,
‘una vez mas, el merecido lustre y
serédito de la medieina nacional,

s
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Hospital italiano.

Con gran satisfaccion hemos leido
el informe que dos de nuestros mas
acreditados médicos, los doctores Ve-
lez y Sosa, presentan 4 la Sociedad
de ganeﬁcencia Italiana sobre el éxi-
to que han obtenido del tratamiento
médico-quirurjico, empleado duran-
te el aflo de 1883 en el hospital Ita-
liano, cuya asistencia les esti enco-
mendada.

Despues de separar en dos agru-
paciones todas las enfermedades que
se han presentado en el Hospital
Italiano, unas médicas propiamente
dichas y otras quiriirgicas; y haciendo
notar que entre las primeras han
predominado los envenenamientos
palidicos bajo diversas formas, los
auntores del informe dicen, hablando
del tratamiento: “Aqui debemosha-
cer notar, que el uso de las inyec-
ciones hipodérmicas de los prepara-
dos de la quinina, asociadas 4 los
medicamentos reconstitutivos, en los
casos de caquexia palidica, ha dado

los resultados satisfactorios que estd |

llamado 4 producir dicho método de
administracion. Tal se ha realizado
en cuatro enfermos que, venidos de
Panam4d y de los valles de Chancha-
mayo (las montaiias),han restableci-
do por completo su salud.”

Si 4 lo dicho agregamos lo que
uno de los internos del Hospital
Italiano nos ha asegurado, y es que:
jamis se han presentado escaras ni
abcesos 4 consecuencia de las inyec-
ciones, por elejirse pata practicarlas
una region rica en tejido adiposo,
como lo es el dorso, resulta que, el
método de las inyecciones hipodeér-
micas es el mejor, por ser de accion
ripida, segura,  econdémica y, hasta
cierto punto, no tan temible como lo
creen algunos médicos.

Al ocuparse del tratamiento de los
accidentes sifiliticos, dicen tambien
los informantes: “A este respecto,
tenemos curaciones dignas de men-
cionarse: individuos hemiplégicos

or causa sifllitica, que habia engen-
Hrado lesiones del cerebro y de la

médula espinal, han recuperado sus .

s——

libres y expontineos movimientos
con el uso del bicloruro unos, del
albuminato de mercurio otros, en in-
yecciones hipodérmicas hechas cada
dos dias, al mismo tiempo, que del
ioduro de potasio administrado in-
teriormente. Iiste dltimo medicamen-
to ha sido asociado alguna vez 4 los
ferruginosos, para combatir al mis-
mo tiempo, el estado anémico en que
caen los enfermos, cuando la causa
ha determinado ese estado caquécti-
co que con frecuencia se encnentra
asociado 4 las manifestaciones sifili-
ticas.

“Y ya que nos hemos ocupado de
las hemiplégias,debemos hacer men-
cion en este punto, de una paraple-
gia engendrada por una esclerdsis
en placas de la médula espinal y cu-
rada definitivamente, entre otros me-
dicamentos, por el bromuro de sédio
y la electricidad.”

Esta parte del informe termina re-
comendando el jarabe de Gibert con*
tra las otras manifestaciones de lu si-
filis y expresando el sentimiento con
que sus autores han visto fracasar el
uitrato de plata, el fosfuro de zine,
la nonez vomica, el drnica, el ioduro
y el bromuro de potasio, el bromuro
de sodio, la electricidad, los caute-
rios y sedales en el tratamiento de
la encefaliles difusa.

En el tratamiento de las afeccio-
nes tificas, recomiendan en la jfiebré
tifoidea el empleo de los enemas def
agna de hielo 6 de agua natural con
gotas de aleohol fenilico.

Respecto 4 los progresos realiza-
dos en el tratamiento de la fiebre
amarilla, preferimos dejar la pluma
4 los doctores Velez y Sosa.

*La fiebre amarilla, dicen, que in-
vadi6 dalgunas de nuestras poblacio-
nes en e% aiio anterior, no se hizo no-
tar por su ausencia en esta capital:
de esta enfermedad hubo algunos
casos, de los cunales, tuvimos gue
asistir cinco. Verdad es, que no fue
aqui donde se originé el mal,sino en
el Callao el mayor ndmero y en Pis-
co el iltimo enfermo que ingresé al
establecimiento.

“Con el deseo de hacer algo que
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saliendo del método curativo puesto
siempre en prictica y de resultados
no muy satisfactorios, pues la morta-
lidad por esta enfermedad, ha sido
siempre considerable y lo fué el mis-
mo afio anterior; procuramos hacer
uso de un medicamento, que si bien
es cierto ha sido administrado ante-
riormente, al mismo tiempo que la
multitud de otros. econ que cuenta la
Terapéutica para combatir esa afec-
cion, no se habia empleado aun por
ninguno de nuestros pricticos y mé-
nos, por pricticos extrangeros (sal-
vo caso de ignorauncia), bajo la for-
ma y método en que lo usamos.

Queremos hablar de un preparado
del aji, conocido en materia médica
con el nombre de capsicum. Este
agente, que desde tiempo hd, se ha
usado en el tratamiento de la fiebre
amarilla, bajo la forma de estracto
é incorporado 4 otrassustancias me-
dicamentosas que se toman en pildo-
ras, fué administrado por nosotros,
bajo la forma de tintura y por el mé-
todo de inyecciones -intravenosas;

esto es, pusimos el remedio en con-
tacto directo con el terrente circula-
torio. La primera experiencia se hi-
zo en uno de los marineros que lle-'
gado al hospital en las .ltimas ho-.
ras que le restaban de vida, y des-
pues de haber conocido de un modo
claro y decisivo la terminacion <atal
i que debia llegar la enfermedad,
preseribimos el medicamento éntes |
dicho, cuidando de observar con to-
da la minunciosidad posible sus efec-
tos terapeuticos. Grande como sa-
tisfactorio fué, sefior Presidents,
nuestrn sorpresa, al tomar nota de
los benéficos resultados obtenidos
en esta primera experiencia, pues se
manifestaron variaciones sintomdti-
cas tan prontas y favorables que no
dudamos de que, si la enfermedad
no hubiera estado tan avanzada en
su marcha, se habria detenido y has-
ta curado, como smncedid con los
otros dos enfermos en quienes se pu-
80 en juego el mismo medicamento,

“Los estrechos l{mites de la pre-
sente no nos permiten entrar en con~

sideraciones detalladas respecto &

esta materia; bdstanos al presente
decir, que tenemos tres observacio-
nes minuciosas que arrojan resulta-
dos muy halagiiefios y que creemos
haber descubierto un nuevo objeto
de sérios estudios, que pueden dar
resultados satisfactorios al combatir
una de las enfermedades que origi-
na mayor numero de victimas.”

En la parte del informe, referente
4 las enfermedades quirdrgicas, se
vé tambien que los médicos del Hos-
pital Italiano, han tenido que tratar
un variado nimero de. estas y con
oxito feliz. La iniciativa tampoco se
ha quedado dormida en este punto:
por primera vez, se ha empleado en
dicho hospital la electricidad contra
las adenitis indurados y contra las
induraciones del epididimo, obte-
niéndose buen resultado.

En cuanto 4 operaciones dice:
‘“Por consecuencia de traumatismos,
asi como por otras causas, ha sido
necesario recurrir én algunas oca-
siones 4 operaciones sangrientas, y te-
nemos la satisfaceion de indicar que
en cuantos enfermos hemos colocado
el cuchillo, en tantos el buen éxito
ha coronado nunestros esfuerzos; pues
no hemos perdido un solo operado.
De las grandes operaciones recorda-
mos cuatro: dos amputaciones del
miembro inferior; una reseccion del
fémur en la estension de 12 centi-

I metros, actualmente en via de cura-

cion y un aneurisma falso consecuti-
vo 4 una herid:; tratado entre otros

' medios, por Ja compresion directa é

indirecta y que se halla en condicio-
nes bastante favorables.

“I'{stulas uretrales y uretro peris
neales; hemorrsides, abeesos de di-
versas regiones, bubones inflamato-
rios, escrofulosos y sifiliticos ete.,
han sido tratados por los medios co-
nocidos y siempre con terminacion
favorable.”

Tales son los puntos principales
del informe presentado por los doc-
tores Sosa y Velez al Directorio de
la Socicdad Italiana de Beneficen-
cia. Despues de su lectura todo elo-
gio se hace innecesario y para ter-
minar este articnlo, solo nos falta
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felicitar al euerpo médico, por teuer
en su seno miembros verdaderamen-
te celosos del progreso de la Medi-
cina nacional.

e . B
Aunomalias arteriales.

Créemos 1til indicar las siguientes,
encontradas en wn solo individuo, el
ano proximo pasado, en el anfiteatro
anatémico de San Bartoloms.

Kl tronco celiaco emitia dos ramas
hepdticas, de una de las cuales nacia
la célica superior izquierda; del mis-
mo tronco celiaco partia la mesenté-
rica superior.— De la aorta salian se-
paradamente tres ramales, 4 cada la-
do. La humeral se dividia en el ter-
cio superior del brazo, en radialy
cubital.—Y la mamaria externa y es-
capular inferior, provenian de un

tronco comun de la axilar,
A. L.

Historias clinicas.

i,

HospiTaL ITALIANO.
Tumor gquistico del fémur.

El 12 de Abril de 1883, ingresé 4
este establecimiento, J. Ivolde, de
24 anos de edad, blanco, soltero® co-
merciante, de temperamento linfiti-
co y constitucion débil. Presentaba
un tumor en el muslo.

Anamnecin—Hijo de padres sanos
?' robustos, ha gozado de buena sa-
ud, 4 escepcion de una blenorragia
que padecio 4 la edad de 22 afos.
Interrogado sobre el origen del tu-
mor, dijo: haber sentido durante la
blenorragia, dolores en el muslo que
pronto se hicieron insoportables,
Consultado con un facultativo, este
manifesté la probabilided de estaise
formando un abeeso, y le aplied 12
sanguijuelas en el sitio del dolor, hoy
ocupado por el tumor. Este trata-
miento hizo desaparecer los dolores
y 6 dias despues pudo Ivolde dedi-
carse i sus ocupaciones ordinarias.
Un atio mas tarde, es decir, en Ene-
ro de 1884, se presentaron nuevamen-
te los dolores, obligdndole 4 consul-
tar con otro médico quien descubrid

la presencia del tumor ya de dimen-
ciones notables, y le sometié al si-
guiente tratamiento: 6 sanguijuelas
sobre el tumor; pocos dias despues
un vejigatorio, y por tltimo friccio-
nes de tintura de iodo. A los 15 dias,
sintiéndose bastante aliviado, se de-
dic6 de nuevo al trabajo.

Desde esa fecha hasta el 3 de Ene-
ro del ano pasado, el tumor no le
causaba molestia alguna, no obstan-
te de tever las mismas dimensiones
que en la actualidad; pero desde ese
dia, sintié incomodidad en los movi-

mientos del miembro afecto y dolor
al sentarse. Obligado 4 consnltar
por tercera vez con un facultativo,
este resolvi6 en junta, con otros, ha-
cer una puncion exploradora, que no
dié liquido algnno por la cdnula del
trécar. Los médicos de la junta hicie-
‘ron presente enténces, al enfermo
| que su dolencia era grave é incura-
ble, que solo le quedaba el recurso
de someterse al tratamiento paliativo
que su médico le impusiera. (Vejiga-
torios, tintura de iodo, pomadas cal-
mantes, resolutiyos, ete.)

Gracias 4 este réjimen mejoré no-
tablemente;pero el alivio fué pasajero,
A los tres meses volvieron los dolo-
res, que determinaron al paciente 4
ingresar al hospital.

Estado actual—Presenta un tumor
sitnado en la parte antero-interna del
tercio superior del muslo izquierdo,
cerca de la articulacion. Sus dimen-
ciones son: largo 14 centimetros, an-
cho 8. De consistencia osea inmdvil,
.mal limitado por abajoy por adentro;
“bien demarcado por arriba llegindo-

se por este punto hasta la implanta-
cion del tumor. El enfermo no acusa
| dolor alguno durante las esploracio-
| nes por minuciosas que sean, con-
traste notable con la agudeza de los
que han motivado su ingreso al hos-
pital.

Diagnéstico—Desde el principio se
creyd tener 4 la vista un os'eosarcoma
con tanta mas razon, cuanto que ha-
biendu opinado los médicos del esta-
blecimiento por una puncion explo-
radora, el paciente les hizo presente
lo que hemos recordado en la anam-
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meeia, e8 deeir, que una puncion he-
cha anteriormente por otros profeso-
res, no habia dado liguido alguno.
Tratamiento— Conocidos los antece-
dentes y estado actual del enfermo se
resolvio extirpar el tumor; y con tal
fin se sometid al enfermo 4 un réjimen
tonico y fortificante por hallarse un
tanto anémico.

El1.° de Mayo, juzgando ya al en-
fermo en buenas condiciones, se pro-
cedid 4 la extirpacion del-tumor. Se-
paradas convenientemente las partes

blandas se llegd sin dificultad al tu- |
mor; y, jcosanotable! este que enlas
exploraciones era duro, sin flnctua-
cion, de apariencia osea, estaba com-

puesto por una bolsa fibrosa y resis-

tente completamente llena de sangre '
descompuesta, parte liduida y parte .
concreta, formando una masa de

consistencia semejante 4 la de la sus-

tancia pastosa de los quistes sebi-

ceos, todo esto mezelado con la mé-
dula del fémur, que se hallé erosiona- -
do y con varias escavaciones en mas

de un tercio de su espesor. Junto 4 |
esta bolsa habian otras dos pequeiias |
¢ independientes, una de las cuales
se extirpd, dejindose la otra por ha-
berse prolongado ya demasiado laope
racion. Se trataba pues de un quis-
te, mejor dicho, de un tumor quistico
ded fémur, idéntico 4 los tumores co-
nocidos, en el maxilar inferior,con el
nombre de enfermedad quistica. (Fo-
llin.—Pat. Ext).

La fiebre traumatica fué de poca
intensidad, cediendo con faecilidad 4
los antiperiticos (sulfato de quinina,
tintura de acénito) administrados 4
pequeias ddsis.

Tratamiento general, ténicos, re-
constituyentes; local, agua fenolada.

Veinte dias despues se destruyé
con el termocauterio, el pequeno
quiste que se dejé el dia de la opera-
cion. Desde enténces la supuracion
se hizo interminable. Se eliminavon
algunas esquirlas, se formaron abce-
sos y trayectos fistulosos: En este
estado y con algunas alternativas de
mejoria trascurrieron cinco meses,

hasta el 20 de Octubre que se presen-

taron dolores pulsativos, haciéndose
ol pus de mala naturaleza.

Estando el enfermo muy gastado
y amenazando consuncion por la pro-
longada supuracion, se resolvidé ve-
rificar la amputacion del miembro ya
que no era posible la recepcion del
hueso; lo que tuvo lugar el 12 de
Noviembre.

Elmétodo empleado fué mixto com-
binando una incision semicircular
con un colgajo externo. La seccion
del hueso se hizo en la union de los
tercios superior y medio. Las cura-
ciones se practicaron segun el método
ordinario entre nosotros; aleohol fe-
nilico, glicerina, hilas algodon car-
dado y pangueque. (Método de Lister.)

Tres dias despues los colgajos es-
taban unidos en su mayor parte
por primera intencion, establecién-
dose supuracion solo en los puntos
ocupados por los cordones de ligadu-
ras.

El 20 de Diciembre salié del Hos-
pital ftaliano completamente curado.

B.
._.___.*‘.—_.
Casos notables para estadio,
LIMA.

HOSPITAL DE BANTA ANA,

““Sala dela Virgen” —N,° 8, ano con-
tranatural.—25 yrolapsus del recto—23
sifilides papulosa,

“Bala de San Miguel”"—N,° 22 metritis
granulosa—382, cancer del Gtero—19, in-
duracion de las glandulas de Bartolin,

“*Sala de San Pedro”---N.° 1, perfora-
cion del velo del paladar—28, hepatitis
aguda—23, dlceras de la cornea — 21,
anemia de la médula,

“Sala de Ban Antonio”--N.* 8, fibroma
del ovario derecho —11, eclamsia pner-
peral,

“Sala de San José"--N.° 6, inflamacion
de las vainas sinoviales de los tendones
de la mano derecha — 80, reumatismo
crénico—48, epitelioma del: cuello del
{itero.

HOSPITAL DE SAN BARTOLOME,

“Sala de San Jos¢"-—N.o 51, meningi-
tis—565, hipo espasmodieo—0G7, luxacion
coxofemoral variedad ileo-pubiana —68,
disenteria gangrenosa,

2
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“Sala de San Vieente” —N.© 6 co-
xalgia—20 escrofulides difusa.

“Sala de San Bartolomé”"N.° 34, estre-
thez & insuficiencia aortica — 87, diabe-
tes sacarina — 206, tumor blanco de la
todilla derecha.

“iSila-del Crucero”-N.° 28, hemorragia
cerbbral:—Numerosos casos de erisipela
expontdnea— 83, seidtica.

“Sala de la Purisima—Flegmon di-
fuso del antebrazo.

“Sala de San Ramon” N.© 37, ca-
ries del sacro,fistula de ano (tuberculoso)
—45, epitelioma del pene.

“Sala de oficinles—N. © 8, neuralgia
intercostal.

HOSPITAL 2 DE MAYO,

“Sula de los Mercedes”"—Ectopia del

corazen & la derecha.

CALLAO.

HOSPITAL DE GUADALUPE,

1“Sala de San Antonio”—N.© 0, Ab-
ceso de la fosa iliaca—41, Fistula uretro
perineal, bubonocele—7, Gangrena seca
_~del miembtro superior con caida comple-
= ta de éste— 2, Sifilis terciaria; tumoies
gomosos generalizados en el tejido celu-
lar subentaneo.

b

Grados Universitarios.

Alprincipiarnuestras tareas, nada
nos es mas grato que dar cuenta de
la manera feliz como han terminado
los trabajos escolares de 1883, en la
Facultad de Medicina.

Pasando por alto el éxito alcan-
gado por profesores y alummnos, en
lasactnaciones de Diciembre wiltimo,
citaremos las tésis que los aspiran-
tes han sustentado en la respectiva
facultad, al optar grados universi-
tarios.

Felicitamos cordialmente 4 los
graduados; y siempre que lo permi-
tan nuestras columnag expondremos
nuestra opinion sobre cada uno de
sus trabajos,

Hélos aqui:

DE DoCTOL.

Juan C. Castillo — “Fiebres Gas-
* tricas.”
Augusto E, Perez Aranibar —

““ Aguas minerales del Perd y sus
‘“ aplicaciones médicas.”

DE LICENCIADO.

Evaristo Chavez— ‘Uso del cloro-
““ formo en los partos.”

Samuel A. Gareia — “;Cudl es el
“ grado de inteligencia de los enfer-
““ mos durante la agonia?”

Augusto E. Perez Aranibar —
““ Procedimientos para investigar la
¢ cantidad y calidad de un veneno
“ inorgdnico descubierto en la au-
“ topsia.”

Juan C. Castillo—*‘Caracteres me-
“ dico-legales del pleno uso de la
“ razon.”

DE BACHILLER.

Pedro F. Gayoso—‘“Del uso del
‘¢ agua de mar en el tratamiento de
¢¢ la tuberculdsis pulmonar.”

Luis E. Maldonado-“Efluvios pan-
“ tanosos.”

Manuel S. Arca—*“‘De las enferme-
‘“ dades que padecid el ejército de
““ Lima por la mala higiene y la fal-
‘ ta de cnidados médicos.”

Leonidas Avendaifio —  ‘Etiologia
¢t del tifus exantemdtico.”

Manuel A, Muniz—*‘Vida: Animis-
¢ mo, Yitalismo, Materialismo.”

Vidal Morote - “Anestesia mixta,”

Cérlos Menendez —*‘Del empleo de
“a electricidad en las induraciones
““ del epididismo.

Ramon Menendez —*“Tratamiento
‘‘ de las estrecheces de la uretra.”

Juan A. Rivero— “De la podre-
“ dumbre e hospitul ysu tratamien-
““ to por los pelvos de alcanfor en
‘¢ sustancia.”

Julian A. Farfan —“De la semes
¢ janza que existe entre las membra-
“ nas mucosas y la piel bajo el tri-
““ ple punto de vista anatémico, fi-
v sioldgico y Patologico.”

i

Hospicio de insanos.

La siguiente memoria del médico
en jefe del establecimiento, da una
idea de 8u estado actual. Por esto
creemos de interds su publicacion,
sintiendo no poder insertarla integra,
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Senor inspoctor del Hospicio de in-
8008
81

Lia memaria del serior Dirsctor de
Beneficencia, que acaba da ver la
Inz publica, cansigna entre sus ane-
xos, la Estadistica del movimiento
del Hospicio, en el afio que ha ter-
minado, siendo sus cifras, pos) mas
6 meénos, las mismas que la de los
cinco 1ltimos afios anteriores y ex-
presando por consiguiente los mis-
mos resultados en euanto al estado
y marcha de nuesira asilo de insa-
nos,

En efecto, por esta dltima estadis-
tica, como por todas las demas, es-
tudiando sus guarismos se viene en

conocimiento del aumento ereciente |

que, anualmente tiene en numero de
enagenados que ingresan al hospi-
cio, la proporcion igualmente ore-
ciente de los que, por la incurabili-
dad de su enagenacion, estin desti-
nados 4 permanecer en el Manico-
mio, y la cifra casi constante de las
bajas en su poblacion, por curacion,
alivio 6 muerte, de todas las cuales
un estudio detenido deja compren-
der cuales pueden ser y son, las ne-
cesidades del réjimen médico, disei-
plinario y admiuistrativo del Esta-
blecimiento, cunales los defectos 6
vacios que existen, d fin de determi-
nar ¢l mejor medio de removerlos y
remediarlos.

Jost C. ULLoa.

(Continnara.)

CRONICA.

La ocupacion militar y la Escuoela
de Medieina. —Notorio fue el ensa-
namiento ds nuestros enemigos, con-
tra todos los establecimientos de
instruceion de la capital.

Nuestro local tan cémodo y asea-
do, se convirtié en cuartel y cocina;
nuestra biblioteca, tan numerosa y
variada, [né saqueada y destruida
totalmente, sirviendo el salon, des-
nado completamente, de- cuadra pas

ra los caballos; nuestros museos de
Zoologia, Botinica y Mineralogia,
totalmente robados; nuestro gabine-
te de Fisica y el rico y valiosisimo
de Anatomia Patoligica, asi como
las innumerables piezas de cera que
lo formaban, desaparecieron, que-
dando solo los armarios rotos y sin
vidrios.

Visitar el local hoy, habiéndolo
paseado antes, contrista el dnimo é
1nspira la mayor indignacion,

¥l monumento elevado al cultivo
de la Ciengia Mddica, por los afanes
|da Heredia 37 Rios, ha desaparecido
| por la safia de enemigos poco dignos.

Y se sefiala como culpables de
ese crimen inandito, 4 los médicos y
practicantes del ejéreito chileno!

Duro se hace creer que, los direc-
‘ tamente interesados en la conserva-
| eion é integra devolucion de esas va-
lios{simas prendas, fueran los prime-
ros en su destruccion.

Breno respeté 4 Romailustrada.

Paciencia!

Dia vendra de tener museos y ga-
binetes mas ricos que los perdidos.

La Facultad de Medicina, ha nom-
brado una comision para que infor-
me snbre este escandaloso desafuero;

y enténces, la América y el mundo
se asombraran de tanta barbdrie.

El hospital de Santa Ana, — Uno
de los factores priucipales de una
buena ensenanza meédica, es el es-
tablecimiento de departamentos de
clinica Hasta poco antes de Enero
del 81, funcionaban con regulari-
dad. Los alamnos tenian algunas fa-
cilidades para sus estudios pricticos.

Sin embargo, hace dos afios, por
motivos que no calificamos y que
punca dejaremos de reprobar, se ha
prohibido, por lus Hermanas de Ca-
ridad, la entrada de los alumnos, al
hospital para mujeres de Santa Ana.

Los que el ailo proximo pasado,
tenian que asistir 4 la clinjea de par-
tos del Dr. Morales, se veian obli-
gados 4 permuanecer en el patio exte-
rior, esperando la llegada de su
profesor; sin él no podian entrar 4
las salas. Y hoy, solo los pocos in-
ternos que alli estan destinados,pue-
deningresar al establecimiento.
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Esta prohibicion 4 los cursantes
de todos los afios de medicina, ca-
prichosa y autocrditica, solo se pue-
de ver en paises muy atrasados 6 do-
minados por la into{eruncia mas su-
pina. Y, no hay conveniencia, no
hay pretexto, que pueda justificar el
inmenso perjuicio que le reporta &
la humanidad doliente, esa poco me-
ditada resolucion.

¢Cémo se le puede exijir 4 un mé-
dico joven, conocimientos prdoticos
en las enfermedades de mujeres, si
con tanta temeridad, cuando estu-
diante, se le prohibe la entrada al
hospital, tnica fuente 4 que puede
apelar, si codicia fundado ecrédito?

¢Se crée acaso que la entrada es
un favor personal?

No es asi.

Impedir 4 los alumnos el prove-
choso estudio que ofrecen los diver-
sos servicios médicos de Santa Ana,
puede calificarse como delito de lesa-
humanidad.

Felizmente, de la rectitud del se-
fior Denegri, inspector de Benefi-
cencia, una vez que denunciamos el
abuso, esperamos una resolucion fa-
vorable d nuestra justisima peticion.

Servicio Sanitario en la tltima
campaiia,—Hemos leido con deten-
cion la memoria que el Cirujano en
Jefe, ha elevado al E. M. G. de los
Ejércitos, publicada en uno de los
periddicos de la capital.

Documento de tal importancia, me-
rece un estudio atento, que haga no-
tar los vacios que hay por llenar, en
el ramo de la Higiene Militar.

Desvanece 4 la vez, equivocadas
creencias sobre los notorios servi-
cios que prestd el Cuerpo de Sani-
dad Militar.

Lecciones de medicina Operatoria
Sabemos que el Dr. J. M. Rome-
ro, profesor de esta asignatura, estd
arreglando sus lecciones para publi-
carlas. Deseamos que esta iniciativa
del inteligente y distinguido profe-
sor Romero, sea imitada por sus co-
legas.

A nosotros nos es grato felicitarle
y ofrecerle nuestras columnas, ha-
ciendo votos porque perseyere en su

obra, en bien de la juventud estu-
diosa, que tanto le debe.

Concurso parael internado,— Feli-
citumos 4 algunos de nuestros con-
discipulos, que en esta época de
descanso se estin, preparando pa-
ra las dificiles y laboriosas pruebas
del concurso de internado. Desea-
mos que el éxito corresponda 4 sus
afanes*

Regularizado el servicio hospita-
lario, créemos que las sociedades de
Beneficencia que administran hospi-
tales atenderin solo,4 las propuestas
elevadas por el Decanato de la Fa-
cultad, 4 mérito del respectivo con-
carso; y, no dardn lugar al favor y 4
las influencias.

Estudios originales, — Proxima-
mente publicaremos algunos tiaba-
jos de muy acreditados facultativos
de la capital.

Fieles 4 nuestros programa de
contribuir por todos los medios, al
adelanto de la Medicina nacional,de
preferencia daremos 4 luz los eseri-
tos, hijos de la experiencia y la ob-
servacion, que diluciden & ilustren
las numerosas cuestiones de noso-
grafia, aun escuras.

Programas razonados—El Dr. José
M. Romero, de quien acabamos de
ser discipulos en su clase’de Medi-
cina Operatoria, nos ha ofrecido ocu-
parse, 4 merito de nuestra insinua-
sion, de arreglar un programa razo-
nado de ella. Es posible que en
nuestro préximo nimero, demos prin-
cipio 4 su publicacion. Espera-
mos que los demas catedriticss ha-
gan lo mismo.

Conferencias dela Sociedad “Union
Fernandina ”—La primera actuacion
tuvo lugar con motivo del informe
que, la 3.* Comision permanente
(Cientifica, emitié sobre el discuso
que, el socio Francisco P. del Barco,

leyé en la,sesion de Instalacion, refe-

rente 4 los usos Terapenticos del
Capsicum, insistiendo especialmen-
te en las inyecciones intravenosas de
su tintura en el tratamiento de la fie-
bre amarilla y de la albuminuria
brigtica. En la sesion del 21 de Sc-
tiembre, la referida Comision per-
wan-nte de Patologia y Ciinica me-
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dica, Terapetitica y Materia Médica,

presenté un informe, analizando el
trabajo del séoio Barco, y coinei-|
diendo, por lo general, con las opi-
niones del Sustentante, Se suscité asi
una discusion que demostrd, una vez
mas, el interes de todoes por ilustrar-
86 y ponerse al corrviente de lo que
se refiera al adelanto de la Medicina,
en el Per.

La 1.* conferencia, quincenal se-
‘gun Reglamento, tuvo un éxito hala-
gador. El 8. Leonardo Varas, de-,
signado por la suerte, sostuvo la es- |
peoificidud del sulfato de quinina. Lios |
séclos objetantes Barco y Tafur, hi-|
cieron, lucidamente, las~ observacio
nes que su cargo les imponia.
Préximamente, al discutirse el res-|
pectivo informe, tendrin los soaiosl
ocasion mas oportuna para dar § co- |
nocer sus ideas sobre la mate-|
ria. !

Ll socio Benieio Moreno, sostuvo
en la 2.% conferencia, la influeneia des-
Javorable del alcololismo erénico sobre
los traumatismos; y, los sbeios Rivero
Y Miranda, cumplieron debidamente

as obligaciones de su cargo de obje-
tantes.

La dltima conferncia habida, fué
ladel 4 de Enero del presente aiio.
El socio Alfredo I. Leon, expuso las
diversas Teorias sobre el origen del ca-
lor antmal: los séeios Gareia (E.)y
Rodriguez (J. S.), hicieron, al traba-
jo, las objeciones que creyeron con-
venientes,

Perfectamente reglamentadas las
conferencias quincenales y siendo
palpable el fruto que reportan,no du-
damos que, como hasta ahora, todos
los séeios designados para el -dificil
cargo de sustentante, cumplan satis-
factoriamente su deber, imitando 4
los dntes sefialados, los que se han
hecho acreedores 4 la mas justa de las
felicitaciones.

Premios—En su dltima sesion de
Diciembre, ln Facultad de Medicina-
acord6 conceder la Contenta de Ba-
chiller al alumno Ernesto Odriozola,
la de Licenciado al alumno Manuel
M. Vega; y teniendo en cuenta que,
el alumno Leonidas Avendato, ha-

bia sido agraciado en los ainos ante-

riores, con las tres contentas de Ba-
chiller, Licenciado y Doctor, habien-
do obtenido el calificativo de sobre-
saliente en todos sus siete exdmenes
de fin de afio, la Facultad le conce-
di6 como extraordinario y por pri-
mera vez otorgado, la dispensa del pa-
go de los derechos de recepcion de mé-
dica.

Felicitamos 4 los premiados y en
especial 4 nuestro compafiero Aven-
danio, que con justicia se ha hecho
acreedor 4 tal muestra de distincion,

Eximenes semestrales—Bien vale
lapena estudiar detenidamente la con-
veniencia de esta medida, que recas
en provecho de los alumnos, aumen-
tando el tiempo hdbil para los onr-
80S.

Los tres ¢ cuatro meses de vacacio-
nes, desde Diciembre hasta Abril,
se pierden completamente sin ningun
provecho.—~¢No seria mejor divi-
diendo los cursos y moiificando la
distribucion de ellos, hacer sen:es-
trales los exdmenes?—;Puede pospo-
nerse por la conveniencia de unos
pocos (los que salen en vacaciones
de Lima), la de los demas?

Hoy que es de urgente necesidad
reformar algunas partes del Regla-
mento, esperamos que la Facultad
de Medicina, velando por el adelan-
to de sus alumnos, proponga esa me-
dida, ya en prdctica en las mas acre-
ditadas Universidades del mun-
do.

Consejos hijiénicos para el pueblo.
La Junta Sanitaria Municipal,solici-
ta por el bienestar de la poblacion y
temiendo el préximo desarrollo de
una epidemia, encargd 4 los meédi-
cossanitarios doctores Ulloa, Becer-
ra y Artola, la redaccion, en estilo
apropiado, de los consejos cientifi-
cos que podian evitar el incremento
de una plaga tan temible.

Y el encargo fud cumplido 4 ente-
ra satisfaccion. El que lea los con-
sejos higienicos tiene un guia ilus-
trado para preservarse de los nume-
risimos agentes deletéreos que tan-
to abundan en Lima.

DUra amenaza injusta é infundada.
No podemos ménos que protestar
contra ol siguiente articuio del Re-
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lamento de Estadistica y Registros
%iviles, expedido por la Alcaldia
Municipal, con autorizacion del Sn-
premo Gobierno.

“‘Apricuro 16. El médico que se
niegue 4 expedir grdlis el certificado
(de defuncion) & que se refiere el
act. 8.9, sufrird una multa de 20 4
100 soles plata, 4 juicio de la Aloal-
dia.”

No ha merecido el cuerpo médico
de Lima, tan recomendable por su
probado desinteres, que. se le infirie-
ra tal ofensa, Se explicaria, sihu-
biera llegado el caso de que algunos
de sus miembros acostumbrasen bur-
larse de las prescripciones vigentes,
en beneficio particular,

Sobre todo, debe tenerse presen-
te, que para el buen servicio de la
importante seccion de Estadistiea,
deberia la corporacion nombrar mé-
dicos municipales, encargados de las
penosisimas labores que impone ese
reglamento, y no amenazar i todos
los facultativos de la capital, los que
por otra parte, han ecumplido hasta
hoy con tal prescripeion.

%edimos la reforma de ese articulo.

Seccion de Estadistica y Rejistros
Civiles.—Nos es muy grato felicitar
al laborioso jefe de esta seccion y 4
sus colaboradores, por los esfuerzos
que han hecho y hacen, para su de-
finitiva organizacion,

Los importantes datos que sumi-
nistra, demuestran la utilidad de su
nueva planta. :

Nosotros, particularmente, agra-
decemos al sefior Ramirez Gaston,
las atenciones qune le debemos; y
cumplimos en declarar, que hemos
encontrado en él, un colaborador en-
tusiasta.

Fallecimientos sin asistencia mé-
dica.—En nuestro préximo nimero,
publicaremos un importante estudio
sobre este asunto, del distingnido
secretario de la Facultad de Medici-
na doctor José C. Ulloa.

Le agradecemos anticipadamente
su valiosa colaboracion; mucho mas,
teniendo en cuenta la importancia
del referido escrito.

Y reservamos lo que teniamos pre-
parado, sobre este ‘alarmante dato,

que hace dias viene llamando la
atencion.

A los sefiores médicos é internos
de hospitales,—se les suplica la re-
mision antes del 24 del proximo mes'
de todos log datos prieticos que juz-
guen de oportuna publicacion, Ha-
rdn asi un positivo servicio & la ins-
truceion médica,

A nnestros lector:s.—Antes de dar
término 4 esta seccion, cimplenos
suplicar 4 nuestros numerosos lecto-
res, se dignen disimular el retardo
con que sale & luz el primer nimero
de “Lia Cronica Médica.”

Las numerosas dificultades que se
han opuesto al eumplimiento de la
obligacion que nos impusimos, son
la causa involuntaria, felizmente ven-
cida, que ha motivado su salida.

Pero, regularizado ya definitiva-
mente el servicio de nuestra publica-
cion, los lectores pueden contar con
la seguridad de recibir los nimercs
del 1.° al 2 de cada mes.

A pesar de todo, este retardo ha
venido 4 probarnos nuevamente las
simpatias de que goza ‘‘La Crénica
Médica,” por la impaciencia con que
se ha esperado su aparicion.

Agradecemos por nuestra parte ese
landable interés.

Tésis para grados. — Tenemos en-
tendido que, merecerin aplauso los
trabajos que algunos de nuestros
companeros estin preparando para
optar préoximamente los respectivos
grados

Externado.—Deseariamos que las
Sociedades de Beneficencia, tenien-
do en cuenta la mejora en el servi-
cio, reconsiderarin sus anterioves
acuerdos, por los que se suprimid la
plaza de externo en los Departamen-
tos de Medieina —no hay razon para
tal irregularidad.

Jardin Botinico.—Este Istableci-
miento, el segundo de Sud-America,
ha sufrido tambien, pérdidas valio-
sas. Distintas especies raras y esco-
jidas, obtenidas por canjes, 6 i subi-
do costo, han desaparecido.

- Descuidados completamenteel cul-
tivo y aseo de las plantaciones, la
Facultad tiene que hacer crecidos
gastos para ponerlas en el floreciente
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estado en que dntes estaban.—Del , |
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al de nacimientos: estractos de las defunciones;
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. DEFUNCIONES.
1LEIfTIMOS B.| I |N.|M|T.
e LT (W — Nacidos muertos ........... 2| 2
. e e R R 2| 3 2l 7
De 6 meses 4 2 afios...... 11| 9/ |1131
B]apcos ..................... 70, 64 184 Dé 8 dias 4 6 meses.....| 8l18] 11289
InleS ....................... 82 69 151 De 2 ailos ﬂ 12 afios g 13 6 22
NAgTos i womaicisiivin 9| 13| 22 g )
Mestizos...oouininiennnn e, 88{ 89| 177 odlgal 1laali
Raza ignorada............. 1 3 4 Total... ccoovnnnnnn, adital 1H5i0t
1 P 200 158| 888 e T S,
De la cifra total de defunciones,

El ntmero de defunciones, como
se ve, ha sido superior al de naci-
mientos.

La época de la vida en la que ha
habido mayor niimero de fallecimien-
tos, es la de un afio d dos afios; de es-
ta edad, han muerto 37 pdrvulos.
Viene en seguida la de 15 4 20 atios
en la que han muerto 24. De los 60
4 65 anos han muerto 21, Y de 85 4
90 solamente uno.

FALLECIMIENTO DE MENORES HASTA 12 a%os.

Es de notar que, de 388 defuncio-
nes, 203 pertenecen exclusivamente
& menores de 1 dia & 12 aiios Y siem
pre de 6 meses 4 2 afios, ocurre el
mayor nimero de fallecimientos.

Laraza que ha perdido mayor ni-
mero de menores, es la blanca, espe-
cialmente entre los hijos lejitimos,
pues delas 203 defunciones de meno-
res,56 pertenecen 4 losmenores leji-
timos de la raza blanca. De los 203
menores fallecidos, /a raza negra solo
tiene 1 inscrito.

En una palabra, merece un deteni-
do estudio, el siguiente cuadro;

1

LEJiTIMO8 B.| I.|N. M|T.

s | — _‘-v——- —

Nacidos muertos.....o..ove| 3 1 1 4
i) B VT T r— 2l 2 1| 5
De 8 dias o 6 meses......|256| & ‘ 1|81
De 6 meses 4 2 afios..... 18{10| |11{34
Pe 2 aios & 12 afios.......|18| 8| | 7|28
TOtal. ... biawissonss|56|25] 1|21 102

pertenecen 4 los adultos 185 inserip-
ciones. De estas, el mayor ndmero
pertenece 4 la raza india (83 en los
185); y & la raza negra (21 en 185.)
Atendiendo 4 su estado, mientras
han muerto 111 (de los 185) solteros,
el nimero de casados es de 42, Y de
los 12 atios 4 los 90, los fallecimien-
tos son mas numerosos en los hom-
bres y en la raza india.

Sobre la base de las 185 defuncio-
nes de adultos, han muerto 11 solte-
ros hombres de los 15 4 los 20 afios
y 10 mujeres de la misma edad.
De los 22 hombres casados que han
fallecido, el mayor nimero es 6, que
corresponde 4 los de 40 4 45 afios; y
de 20 mujeres casadas, las mayores
cifras son 6 de log 30 4 35y 5 de los
35 4 40.

121 hombres y 123 mujeres de Li-
ma, han fallecido en el mes, mien-
tras que el total de extrangeros es de
25 hombres y 6 mugeres, siendo 9,
chinos.

Las 388 defunciones, se descom-
ponen asi,

Con asistencia médica:

Menores ......... 87
Mayores ...... vow DO
En hospitales..... 113

263

Sin asistencia médica:

Menores ......... 106
Msayores ......... 30

135

En el cuartel 3.°es en el que ha
habido mayor ndmero de falleci-
mientos sin asistencia médieca.

Las diferentes ‘“‘afecciones pnlmo-
nares tuberculosas,” ocupan el pri-
mer lugar entre las causas de los fa-

3
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llecimientos: 54 son producidas ex-
clusivamente por estas enfermeda-
des; y de aquellos,'la mayoria corres-
ponde 4 personas comprendidas en-

tren los 15 y 30 afios, de la clase po-

bre que se asiste en el hospital.

La neumonia, sea simple, sea do-
ble 6 sea hipostitica es In que ocupa
el segundo lugar: ha habido 34 ca-
sos fatales de esta enfermedad; y la
mas frecuente, si nos atenemos 4 los
certificados médicos, ha sido la pri-
mera, habiendo hecho mayor nimero
de vietimas, en los nifios de 2.4 12
afios y en los viejos de 70 4 75 aios.
Debe si advertirse, que el mayor ni-
mero de las defunciones de neunmo-
nia, pertenece 4 los asistidos en el
hospital; y se hace notar que muchos
easos de neumonia franca, han oeur-
rido en los bairios cercanos al rio.

Ha habido 10 defunciones de fie-
bre perniciosa, eorrespondiendo solo &
al cuartel 5.° 6 sea el de Sun Ldzaro.
De ellos tambien, 4 corresponden al
perfodo de 6 meses 4 2 ailos de edad.

De los 6 fallecimientos de fiebre
tifoidea, 4 corresponden al mismo
b.° cuartel, habiendo sido esta en-
fermedad mas comun de los 25 4 los
30 anos.

Las distintas formas de disenteria
han ocasionado 18 fallecimientos.

La meningitis tuberculosa fué cau-
sa de 11 defunciones, las mas de me-
nores y de raza blanca, siendo 7 las
ocasionadas por la meningitis sim-
ple.

Tas diversas afecciones hepdticas,
especialmente las hepatitis, han su-
ministrado 7 bajas 4 la poblacion.
Y 6 el sarampion, especialmente en
los nifios.

Bl sarampion, la neumonia y teta-
nos ocupan preferente lugar entre
las defanciones sin asistencia mé-
dica

Lias demas enfermedades han teni-
do cifras muy variables, y espera-
mos que cada dia, mejorandose el
servicio estadistico, pueda sefalarse
exactamente las enfermedades cuyo
predominio es fatal en Lima.

El cuartel de Lima, en el que ha
habido mayor nidmero de falleci-
mientos es el 5.° haciéndose notar el

4.° que sefiala la mitad de las defun-
ciones del de San Lizaro.

Para terminar creemos util hacer
ligeras consideraciones sobre la po-
blacion real de Lima.

El censo de 1576, arrojé la cifra de
120,994 habitantes para la ciudad de
Lima. Enténces se creyd, quizd con
sobrada razon, que ese guarismo era
inexacto:indudablemente errores hu-
bo en esa delicadi operacion.

Hoy, un cdlculo fundado, no pue-
de sino dar 4 Lima de 130 4 135,000
habitantes. En los aios 79, 80 y 81,
la mortalidad ha sido muy superior
4 la normal, especialmente, en los
dos tltimos, por el estado de guerra
y las innumerables victimas de la
desgraciada campaia que termind en
Miraflores. En los afios 82 y 83, ha
vuelts 4 la normal la cifra de defun-
ciones, pues de 7.081 y 7.280 que
arrojaron los aifios 79 y 81, ha des-
cendido 4 4.737 en el 82 y 3.803 en
el préximo pasado. Ademas, en afios
anteriores, normales, la estadistica
ha demostrado claramente, que solo
hay 4 matrimonios por cada 1,000
habitantes.

Esperamos en los meses proximos,
estudiar con mas detencion, los da-
tos arrojados por la estadistica, cre-
yendo hacer asi un servicio positivo
4 la Ciencia médica,

En este mes se notarin algunos va-
cios, que en el entrante se subsana-
rdn; y las indicaciones y consejos
que, de toda persona amante de la
ciencia, solicitamos, nos alentard en
la obra que nos hemos impuesto.

Cada dia es mas evidente, la utili-
dad ¢ importancia de la listadistica.
Para la medicina y cirujia, es nn
auxiliar poderosfsimo,

A esta consideracion obedece la
creacion del servicio especial de Me-
teorologia y Estadistica de “La Crd-
nica Médica.”

Etatiians
.

Séanos permitido dar pablicamen-
te las mas expresivas gracias, al in-
teligente jefe de la Seccion de Esta-
distica de la H. Municipalidad, por
los numerosisimos datos que mnos
ha proporcionado.

8
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Restimen Meteorolégico—Enero de 1884,

E TERMOME'T |A LAS 8 P.M
g DIAS, Méx | Min.|Ter. |Bar. TIBMEC,
(515 29 | 14 | «6 | 745|Variable
2  [Nublado 29 | 16 | 26 | 751 |Linvioso
8 |[Claro.ee.covvenvnnnns 2 15 | 261| 746]Variable
4 g [ e 29 | 16 | 27 | 745| 1I4.
53 Id... 80 | 16 | 274 745 1Id.
6 1d... 30 | 16 | 273| 748| TIa.
T | S e 30 | 16 | 28 | 747| 1d.
8 [Nublado............. 804 15 | 29 | 750|Lluvioso
9 Id 80 [ 16 | 29 | 7561| Id.
10 [Olaro..X,.... =siir, 804| 15 | 80 | 744|Variable
11 |Nublado ¥ 80 | 16 | 80 | 7560|Lluvioso
12 | [ RRORE S . 1.~ 80 [ 16 | 80 | 748] 1d.
18 I oL 80 | 15 30 | 744|Variable
14 [Claro... @ o 81 | 16 & 380 | 7451 I14.
15 Id.. & 81 | 16 | 81 | 745| 7I4.
16 1. 8. me. i, 2181 | 17] | 8017 7481 \Trle
17 |Nublado...... e B 81 | 17 | 80 | 760{Llavioso
18 Ia veeseenes| 8041 17 | 80 | 70| Id.
19 |Claro.....c.iveenann.| 82 | 17 | 82 | 744|Variable
20 IR heeidild 82 | 17 | 81 | T44| 1Id.
21 IaR . s L bl L BRI BOLL 44§ 14,
22 TR o {2 Sma 810 AT1ke80 T0Mal 1.
23 |Nublado.............| 81 | 16 | 80 | 751|Lluvioso
24 Id - 81% 15 | 80 | 752 1Id.
26 Id B= ..k 814 17 | at | 761| 1Id.
26 |Claro. T, . Lok 81%| 18 | 81 | 747|Variable
i Id..h.. Fy WP T 31 | 18 | 31 | 7456| 1Id.
28 Id s .. k.. ) Far-18—=8T Tdd]| a,
29 |Nublado.........co..] 81 | 15 | 2§ | 752(Lluvioso, — lluvia 4 las 6 p. m.
B0 T T o oo oo il 102 | 20?63 T — alasf7 p. m.
81 Id ) 30017 L 20 | 751 LInviese

Osservactongs :—El restimen meteoroldgico no se publica completo este
mes, por haber carecido de algunos instrumentos necesarios. Las mafia-
nas y las tardes, con rarus excepciones, han sido templadas y nebulosas.
Despues de la puesta del sol, los dias claros, se ha segnido presentando
el celaje rojo qtte se observa en Occidente desde fines de Noviembre il-
u duracion mdxima ha side el 13 de Enero, de 1 h, 45 m.

timo.

Lima, Enero 31 de 1884,

Lios encargidos de esté séivisiol

Maniel Av Muiize—J, M, Byron.
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REVISTA EXTRANGERA.
Al iniciarse la presente seccion,
cimplenos manifestar pablicamente
nuestro particular agradecimiento d
todas las personas que nos han brin-

dado su generosa protecsion para lle-
var 4 cabo nuestra empresa.

La Croniea Médica, gracias i ese’
y 8

poderoso auxilio, puede countar con
vida duradera é independiente des-
ce su fundacion, y estumnos couven-
cidos que dentro de poco tiempo lle-
gard ;i.qhacerse digna de la importan-
cia que su indole reclama,

Unica publicacion de su naturale-
za, por ahora en el pais, llamada 4

sutisfacer una necesidad urgents,

procuraremos rodearla de las mayo-
res garantias 4 fin* de asegurar su
buen servicio. Por nuestra parte,
contamos ya con numerosos canjes
de las mejores peblicaciones médicas
de Europa y America, é inteligentes
corresponsales en el extrangero.
Ofreceremos 4 los lectores de la
Crénica Mrdiea, en las columnas que

estan & nuestro cargo, la tltima pa-|

labra de la ciencia, evitando en lo
posib e traducelones sin importancia
real, enojosas para el lector, perju-
diciales para nosotros.

Este es el camino, que nos hemos

trazado y que seguiremos sin apar-
tarnos de él una linea.

g -

Inyecciones hipodérmicas de albu-
minato de mercurio en la sifiles.

De ““El Siglo Médico ” de Madrid,
tomamos la siguiente trascripeion,
por referirse 4 un punto, que consi-
deramos de suma utilidad. A la vez,
aprovechamos de esta oportunidad
para anunciar 4 nuestros lectores,
que, muy breve, verd la Inz piublica
el resultado de las investigaciones, 4
que actualmente, se dedica uno de
nuestros compafneros de redaccion,
sobre un estudio comparativo de los
efectos producidos por diversas pre-
paraciones antisifiliticas, empleadas
por la via hipodérmica, para deducir
a cual de ellas debe darse la prefe-

rencis, )

He aqui dicha taaserip ion:—

L.as conclusiones con que termina,
el Dr, Octavio Gourgnes, un largo
jarticulo—sobre el tratamiento de las
sifilles por lag inyecciones hipodér-
micas mercuriales, y, en particular,
por el albuminato de mercurio—pu-
blicado en un acreditado periédico
I de Paris, son las signientes;

1.» El peptonato de mercurio es
una preparacion infiel, que p oduce,
las mas veces, accidentes locales,
Ademas, en una clientela numerosa
deberia emplearse constantemente In
‘misma calidad de peptona para ohte-

ner un producto siempre idéntico.
La solucion de peptonato de mercn-
‘rio se altera con baetante facilidad,
24 El albuminato de mercurio,
‘preparado segun la formula que da-
mos al pié (1), es de administracion
(ficil, no doloresa, 4 condicion de
-operar con las precauciones que exi-
je el manual operatorio (procurando
que la aguja de la jeringa de Pravaz
penetre exactamente en el tejido ce-
lular subcutiueo, pues, 4 la falta de
| esta precaucion son debidos los acei-
dentes locales: abeesos, escaras. ete.,
que se observan algunas veces,etc.).
Estas inyecciones no exponen 4 los
accidentes inflamatorios que resultan
ordiuariamente de la inyeccion de las
soluciones de sales merciricas en el
tejido celular subcutdneo.

3.* Tos efectos terapeiiticos son
notables. Seis 4 ocho inyecciones,
por término medio, calman ripida-
mente los accidentes sifilicos del pe-
riodo secundario. En tres casos ob-
servados, 4 los cuatro meses no ha-
bia habido recidivas.

4.* Enel tratamiento por el albu-

(r) He aqui la formula:

Bicloruro de mercurio........ v.... lgramo

Agua destilada "

Disuélvase ¢l bicloruro en agua y ailiddase
una clara de huevo de unos 20 gramos prixima-
mente, dilnida en agua destilada. Agftese e}
precipitado que se forme y aiifidase una diso-
lucion de:

Cloruro de sbdio, ......... 2 gramos

Agua destilada 69 .,
Agitese la mezcla. Pésese el liquido filtrado y
afiadase agua destilada hasta completar 130
gramos de liquido,

Cada 1.30 gramos de liquido contiene un cen-
tigramo de a'ibuminato de mercurio.,
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minato de mercurio, no se observan
los accidentes gistricos y bugales or-
dinarivs del tratamiento m&rcurial.
De 26 casos, ni en uno solo se ob-
servo la estomatitis mercurial, y solo
una mujer embarazada presento tras-
tornos gastro-intestinales.

5.* Lia cantidad de albuminato ab-
sorbida en el curso del tratamiento,
ha sido, término médio, de 8 a 10
centigramos,
~ 6.* El tratamiento hipoedérmico
dispensa de las aplicaciones tépicas
sobre las manifestaciones sifiliticas:
placas, pdpulas, ectima, psoriasis;
desaparecen sin tintura de iodo ni
otro topico. .

7. Los nefermos soportan perfec-
tamente este tratamiento por la ino-
cuidad local de las inyecciones, y,
fagilmente, se acostumbran 4 él.

-

Por periédicos recibidos de Rio
Janeiro, sabemos que el ilustre pro-
fesor Dr. Domingo Freyre, contiuia
haciendo sus importantes estudios
sobre fiebre amarilla.

Ha perfeccionado ya el cultivo del
microbio anuthogénico que segun  crée
es 4 la fiehre amarilla como la vacnua
4 la viruela. La inoculacion del mocro-
bin zautogénico se ha Jrealizado ya en
muchas personas, prineipalmente °n
los italianos y espafioles recien llega-
dos desa localidad, con exelentes re-
sultados segun se asegura.

Es de notarse que ninguno de los
inoculados ha esperimentado tras-
torno de consideracion, como lo pre-
veian algunos pesimistas; todo no ha
pasado de una ligerisima elevacion
de temperatura, dolores contusivos,
cefalalgia y rara vez nauseas, acci-
dentes como puede notarse, insigni-
ficantes.

Si los hechos confirman las cspe-
ranzas del Dr, Freyre, su descubri-
miento serd sin dula alguna, uno de
los mas grandiosos é importantes de
la medicina moderna.

Consecuentes con el programa
que nos hemos trazado, nos es muy
grato innugurar los trabajos de es-
ta seccion, dando  preferente lugar
& la, por varios titulos, infcresantisi-

ma comunicazion hecha ante la Aca-

demia de Medicina de Paris, en su

sesion del 4 de Diciembre de 1883,

por el eminente profesor de Clinica

Interna, doctor Germain Sée, que

hemos traducido de “Le Progrés

Médical," uno de los periédicos que

goza de mas orédito y circulacion en

el mundo medico.

El origen parasitario de la tuber-
culdsis, estd 4 la 6rden del dia. Ha-
cer una revista completa de los traba-
jos emprendidos y de las razones
mas 6 ménos fundadas, aducidas en
pré y en contra del notable descubri-
miento de Hoch (de Berlin; 1882),
el primero que aislé y caracterizd
anatémicamente el microbio de la tu-
bereunlosis, lo reprodujo por el culti-
vo, as{ como engendrd dicha enfer-
medad por la inoculacion de estos
dltimos produetos — micro - orga-
nismo vegetal, al que ha llamado
el bacille de la tuberculbsis (de baculus
baston),—hacer, pues, decimos, se-
mejante revista, nos llevaria muy lé-
jos. Por eso, creemos conveniente
publicar, ante todo, el trabajo del
doctor See, que tiene el mérito de
presentar la  cuestion en el ver-
dadero estado de progreso en que,
actualmente se encuentra, y el atrac-
tivo de ser esencialmente clinico, sin
descuidar la parte histérica y la his-
tolégica. "

Como el perfectr conocimiento de
este asunto es de innegable utilidad,
sobre todo en Lima—dondela tuber-
culdsis se halla tan generalizada,
causando el mayor nimero de las
defunciones, — juzgamos necesario
insistir, en nuestros préximos nime-
ros, sobre este mismo tema, traseri-
biendo lo mas notable que hallemos
en la prensa extrangera, tales como
las interesantes leccionesclinicas da-
das, dltimamente, en la *“Fitié,” por
el profesor Debove. .

He aqui la comunicacion del doe-
tor Sée:

DiaGNOSTICO DE LAS TISIS PULMONARES DU
DOSAS POR LA PRESENcIA DE Los BACI
LLES &~y LOS ESPUTOs, POR EL PRUFE-
sor G. Ste. :

Uidad pataliyiica de la tisis,—Con
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el nombre de t{sis pulmonar, no de-
be admitirse ya, desde los inmorta-
les trabajos de Laénnee, sino una
sola especie de tisis pulmonar: la ti-
sis tubercualosa, pero con formas va-
riadas, 4 saber: 1< la granulacion
llamada miliar, sea en el pulmon,
sea generalizada & diversos 6rganos;
2. el tubereulo gris § amarillo; 3.°
la infiltracion gris 6 amarilla; 4.0 el
estado caseiforme que constituye la
primera fase de destruccion del pul-
mon.—Todas estas formas no son
mas que estadios del mismo proceso,
estando clarameute establecida la
unidad de la tisis, desde los magnifi-
cos trabajos de Cornil, d'Hérard, de
Grancher y oobre todo de Charcot.
Pero, la evolucion de la enfermedad
puede detenerse en todos estos pe-
riodos; hay enténces produccion de
tejido fibroso, lo que equivale 4 la
curacion mas 6 menos definitiva.

IL

Unidad experimental de la tisis—La
patologia experimeuntal de la tisis,
inaugurada por Villemin, demuestra
que, cualquiera que sea el modo de
inoculacion empleado, cuaquiera,
que sea el prodncto tuberculoso ino-
culado, el resultado es siempre el
mismo; se desarrolla en el animal
una tuberculésis algunas veces poli-
morfa, pero siempre idéntica 4 si
misma, siempre indefinidamente rei-
noculable, y reproduciendo siempre,
—aun no empleando mas que una
muy minima cantidad de materia
morbosa, —la tuberculdsis bajo al-
guna de sus formas. He ahi pues
un cardcter especial, asi como lo ha-
bia afirmado Laénee, pero se le afia-
de una nocion nueva, la de la espe-
cificidad.

De la especificidad 4 la virulencia,
no hay mas que un paso, el cual ha
sido salvado. No se trata ya, enefec-
to, de un veneno vulgar, que obre
en proporcion 4 la dbsis empleadas;
todo hace suponer que se trata deun
micro-organismd que obra multipli-
ciandose al infinito. La realidad de
esta hipdtesis quedd establecida por
la comunicacion de Hoch (24 de.
de Abril de 1582) 4 I Sociedad Me-|

dica de Berlin, 4 la que mostrd el
bacille tuberculoso,

111,

De los mirro-organismos de la tisis—-
Del BACILLE {uberculoso. — Investiga-
do desde el afio de 1877 por nume-
rososobservadores, entre otros Klebs
Schiiller, Rindstaedler, este bacille
habia sido confundido con organis-
mos vulgares. incapaces de reprodu-
cir la enfermedad,4 menos que se les
aniadiese, asi como lo hacia Deusch-
man, particulas sdlidas tuberculo-
sas. Aufrech, Rindfleich habian ob-
servado en las células gigantes mi-
crococei aislados y aglomeraciones
zoogle@icas, elementos- encontrados
por Malassez y Vignal y Renault (de
Lyon).—Baumgarten afirmé la exis-
tencia de los bacilles sin poder de-
mostrarlos de una manera clara, En
fin, Hoeh, por una técnica especial,
hizo evidente la existencia constante
del &ucille tuberculoso, y le asignd
ciertas reacciones absolutamente ca-
racteristicas.

1. Todos los prodnectos llamados
tuberculosos, sélidos 6 liquidos, con-
tienen bacilles, en mayor 6 menor
cantidad, ya se trate de la pared 6
del eontenido de una caverna 6 de
los esputos expectorados, ¢ bien—
en el caso de tuberculdsis renal—
del rifion mismo 6 de la orina; tam-
bien en el tubéreulo erudo como en
la masa caseosa,

En las lesiones escrofulosts, como
en las lesiones quirirgicas, en las ade-
nitis, las osteitis llamadas tubercu-
losas, se les ha encontrado en menor
cantidad, sin embargo que en el pul-
mon. Buckhard y Krause, Marchand
Bouilly, Carnil, les han demostrado
igualmente en el lupus, aunqre en
pequefio nimero. En fin, en todos
los animales atacados de tuberculs-
sis espontinea, Hoch les ha eucon-
trado, tanto en el mono como en los
bueyes y carneros muertos de pom-
meligre (tisis pulmonar en la especie
bovina), y en todos estos casos, la
inoculacion de estos productos daba
nacimiento 4 una tnbercnldsis cor-
riente.

2.2 Tl bacille tuberculoso presenta
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oierto nimero de reacciones que Ie1bayas, conejos, ratas ratones, gatos,

son espeociales y que no comparte
mas que con el lacille de la lepra.
Si signiendo el procedimiento de
Ehrlich, (y es del que nos hemos ser-
vido en nuestras investigaciones so-
bre los esputos de los tisicos,) se co-
lorea fuertemente el tejido 6 bien el
liquido estendido en capa delgada
sobre nua laminilla, con una capa
de fuschina en solucion bustante al-
calinizada por el aceite de anilina, y
que se decolora en seguida por la
inmersion de la preparacion en agua
conteniendo un tercio de dcido nitri-
co, todos los elamentos figurados:
tejidos 6 microbios, cualesquiera que
sean, se decoloran mientras que so-
lo el bacille tuberculoso queda colo-
reado en rojo. Si entonces se colo-
rea de nuevo la preparacion por me-
dio del azul de metileno, todos los
elementos toman un tinte azul, sal-
vo el dacille tuberculoso que conser-
va su color rojo y resalta asi, con
claridad, sobre el fondo aznl. Este
cardcter depende tal vez, segun Ehr-
lich, de una envoltura especial del
bacille, Revelados, de este modo,
los bacilles se presentan bajo la for-
ma de bastoncitos (bAtonnets) exce-
sivamente delgados, cuya longitud
es igual al cuarto 6 4 la mitad de un
glébulo rojo. A veces, encierran es-
poras; son, con frecuencia, fracmen-
tados; afectan, en ocasiones, el ss-
pecto de rosarios; se les encuentra
tambien acompaiiados de elementos
redondeados teniendo las mismas
reacciones coloreados, ya aislados,
ya en forma de zoogleas. No pueden
vivir y multiplicarse sino entre 38° y
40° grados. !

3.° La virulencia, es la funcion del
bacille; €] solo es capaz de reprodu-
cir la tuberculdsis. — a) La demos-
tracion ha sido hecha por Hoch,
quien ha podido aislar y cultivar el
hurille en el suero de la sangre del
buey, calentado durante seis dias,
todos los dias durante una hora 4
38°, despues, muchas horas 4 65°,
hasta que se coagule, y en fin, sem-
brado con fracmentos de materia tu-
bereulosa, —b) La inoculacion de es-
tos dacilles 4 diversos animales (co-

perros,) ha producido la tubercu-
16sis, con mas seguridad adn que
la materia tuberculosa directa. —
¢) En ausencia del dacille, toda
inoculacion queda infructuvsa.como
Banmgarten acaba de democstrarlo
Cen/ralbla/t. 1883, N.° 42) de la ma-
nera mas rigurosa; la inoculacfon en
la cdmara anterior del ojo de un co-
nejo, produce fatalmente la tubercu-
16sis, si se ha elejido un producto,
que contenga bucilles, mientras que
todo producto que no los contenga,
nada produce er las mismas cir-
cunstancias,

Iv.

Del valor dingnéstico de los espulos
BACILIFEROR—a) Cualquiera que sea
el periodo de la enfermedad, los
esputos de los tisicos contienen ba-
cilles; es la caracteristica, la marea
de la tuberculdsis. Su comprobacion
perfectamente hecha, permite afir-
mar que se trata de un tubérculo, y
en la especie, de un tisico pulmonar.
A lainversa, siel exdmen repetido
de los esputos de un enfermo no
permite comprobar la presencia de
bacilles, podrd afirmarse que no se
trata deun tuberculoso. Desde luego
la inoculacion 6 la inhalacion de los
esputos buciliferos, reproducela enfer-
medad del modo mas evidente.—b)
Hemos practicado el exdmen de los
esputos de nuestros enfermers, sir-
viendonos del procedimiento da Ehr-
lich, que hemos indicado mas arri-
ba. Es necesario tener cuidado (e
elejir, para hacer este exdmen, las
partes mas opacas del centro del es-
puto.

¥

Inrestig.acion de los BACILLES en [lns
tists eonfirmadas.— Historia. — Hoch
ha examinado, desde el principio de
sus investigaciones, las esputos de
un gran numero de tisicos, asi como
los de sujetos atacados de otras afec-
ciones del pecho. En mas de la mi-
tad de los enfermos de la primera
categoria, les ha comprobado en
gran cantidad, mientras que, en la
segunda, no les ha encontrado ja-
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mis. Por otra parte, ha visto que la
inoculacion del esputo, separado (e
la saliva séptica por s{ misma, repro-
duce la enfermedad, aun siendo el
esputo desecado desde 2 4 8 sema-
nas.

Investigaciones diversas. — Desde
Hoch, las irvestiganciones se han
- multiplicado en el mundo entero.
Ehrlich ha encontrado siempre el
bacitle.—Balmer y Frantzel han es-
tudiado 120 casos de tisis y 120 ve-
ces han encontrado el tacille, mien-
tras que faltaba en todas las demas
afecciones pulmonares examinadas
comparativamente: En general, se-
gun estos antores, un esputo conte-
niendo un gran nimero de bocilles
indica un caso grave; sin embargo,
nada absoluto hay sobre este punto;
4 veces, en un enfermo atacado de
granulia, los esputos apénas los con-
tienen, mientras que los procedentes
de una antigua caverna, en caso de
tisis de una evolucion lenta, encier
ran una enorme cantidad. El estado
febril, tampoco parece tener gran
influencia, 4 meénos que la febre
coineida eon un repentino reblande-
cimiento de las masas caseosas, Lue-
go, pues, el valor diagnéstico es ir -
refutabie, mieutras el valor pronds-
tico es algo variable.

Despues de estos autores, los es-
tudios se han multiplicado en todas
partes. tanto en Kuropa como en
Amériea. Ahora bien, de un trabajo
de estadfstica, leido por Fergusson
ante la Sociedad de Massachusets,
en Junio de 1883, resulta gue, sobre
un total de 2,509 casos de tisis con
investigacion de las bacilles, se les
ha encontrado 2,417 veccs, y en la
mayor patte de los casos negativos,
los vxdmenes no se habian multipli-
cado suficientemente para que sea
permitido afirmar la ansencia del pa-
risito.

VI

De log BACILLES en las tisis dudosas.
— La investigacion del barille permi-
te completar, y con frecuencia supe-
ta 4 los métodos de exploracion or-
dinariamente empleados para esta-
blecer el diagnéstico de estos casos
de tisis, dificiles ¢ imposibles de re-

conocer. Dividiremos estos casos en
tres categorias:

A.—Tlisis pulmonares, no manifestin-
dose mas que por trastornos respira-
torios funcionales (tos seca 6 catar-
ral, hemoptisis con ¢ sin fiebre, con
6 sin enflaguesimiento,) con ningun
signo fisico caracteristico. En estos
casos, el exdmen de los esputos per-
mite hacer el diagndstico.

B-—Tlisis larvadas.— Algunas ve-
ces la tisis principia con fracaso y
el aspecto de una enfermedad aguda
pneumonia, pleuresia lobar simple,
bronquitis aguda 6 laringitis acei-
dental; sin el auxilio del exdmen
mieroscopico e los esputos, el diag-
nostico es imposible.

C. — Séudo-fisis cavifarias. — Por
perfecta que sea la comprobacion de
una caverna, no quiere decir que se
trate siempre de tuberculésis pul-
monar; pues en ciertas ocasiones,
un tumor, un neoplasma, los gomas
sifiliticos uleerados, 6 en fin, un ca-
tarro crénico, el asma, la dilatacion
bronquial, podrén presentar absolu-
tamente los signos de una tisis cavi-
taria, 4 tal puuto, qne el diagndstico
es imposible sin el recurso del exd-
men de los esputos, que permite dis-
cernir la verdadera naturaleza de la
lesion comprobada.

VIIL

Tisis lalentes. — 1.0 Tisis de formu
de catarro seco. — Caracterizada por
una peqneiia tos quintosa con rara
espectoracion, sin fiebre, sin signos
estetoscépicos. El diagndstico esim-
posible; pero cnando los esputos con-
tienen algunos fracmentos opacos,
se puede encontrar el bacille, asi co«
mo lo ha hecho Lichtheim en un ca-
so que databa de 15 dias. No es nes=
cesario, en efecto, que el tubéreulo
estd reblandecido para que el bacille
aparezca en los esputos; puede pro=
venir de los folfculos bronquiales y
ser eliminado con las mucesidades
secretadas por los bronguios de pe-
queiio calibre.— Celli y Gruarini han
observido, en la clinica de Roma,
14 casos semejantes que, diaghosti-
cados tinicamente por los esputos, se
desarrollaron despues y confirmaron
este diagndstico.
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2.° Tisis de forma hemoptbica. —La.
hemoptisis puede ser el primer sig-
no de la tisis y preceder ccn mucho
tiempo 4 los demas. Frecuentemen-
te, se ha considerado estos casos,8in
pruebas, como de origen artritico:
primer error; en segundo lugar, se
ha pretendido que solo ellos curaban;
segundo error. Hay, en efecto, un
gran namero de tisicos que se detie-
nen en este estadio y curan despues
de haber tenido hemoptisis, Hiller
pretende haber encontrado, en 3 ca-
sos, dos veces los bacilles en la san-
gre de la hemoptisis inicial, por lo
demas del todo sanas. Al prineipio
muy raros, aumentaron 4 medida
que la enfermadad se hizo mas ma-
nifiesta. Esto es tambien una prue-
ba de la falsedad de la teoria de
la tisis ab hemoptoe. Cramer, Celli
(Centralblatt, 1883) sefialan hechos
andlogos. En fln, hemos observado
tambien un caso muy notable: se
trata de una muchacha, que ocupa
la cama N.°12 de la sala ‘‘Suinte-
Jeanne,” enferma hace, tan solo una
semana que tuvo al principio una
hemoptisis considerable, no presen-
tando 4 su ingreso, mas que algunos
estertores sub-crepitantes en el ver-
tice del pulmon derecho, que podian
atribuirse al catarro 6 4 la extravasa-
cion sanguinea. Kl microscopio de-
mostré la presencia de bacilles, que-
dando de este modo, establecido el
diagnéstico. Hoy dia, despues de un
mes, esta enferma tiene todos los
signos de una escavacion pulmonar
y sus esputos contienen siempre ba-
cilles.

8.° La tisis miliar,— presenta con
frecuencia, tales analogias con la fie-
bre tifoidea, que, en aunsencia de lo-
calizacion claramente pulmonar, es
imposible hacer el diagndstico. Pe-
fo si entonces, existen estertores
secos 6 hiimedos, diseminados en los
pulmones, el enfermo esputard cier
tamente, y desaparecerd la duda,por
el eximen de estos esputos. Si, al
contrario, no hubiese mas que una
excesiva congestion sin estertores,
tampoco podria hacerse el diagnos-
tico, positivo 6 negativo, siné por
los esputos; Wipham - encontrd  baci-

lles en los esputos de un albumind-
rico, sin que tuviese signos fisicos;
la neerépsia reveld la existencia de
una granulia en diversos grados.

VIIIL.

Tisis larvadas — 1.° Tisis de forma
de pnewmonia lobar.—Un jéven de 19
afios de edad, que ocupo en la sala
de “‘Saint Christophe” el N.°17, fue
atacado, el 13 de Setiembre, de una
pneumonia de marcha franca que
ocupaba los dos tercios superiores
del pulmon derecho. Habiéndose
examinado los esputos al cabo de 9
dias, por no haberse verificado la de-
fervecencia, se encontré que conte-
nian un gran namero de bacilles. En
los primeros dias de Octubre, se
comprobaba todos los signos de una
escavacion. Cochez senala, en su
memoria, un caso andlogo. En fin,
en el N.° 4 de la sala de *‘Saint-
Christhophe,” que presentaba todos
los signos de una pneumonia franca,
sin llegar 4 una clara efervescencia,
el exdmen practiaado dos veces, no
demostréd mas que microbios ordina-
rios en gran nimero; por ultimo, un
tercer exdmen permitié comprobar
la presencia de un pequeilo nimero
de bacilles tuberculosos. Poco des-
pues, los signos locales vinieron 4
confirmar el diagndstico.

2.° Tisis deforma de bronguitis agu-
da.—Estos casos, en su principio, y
sin el exdmen histologico, son fre-
cuentemente muy dificiles, 4 veces
imposibles, de diagnosticar. Tal
es el caso del enfermo ( sala de
“Saint-Christophe,” N.° 1), de 18
afios de edad, que se halla en ese es-
tado desde hace solamente tres se-
manas. Despues de haber sufrido un
enfriamiento, tuvo enronquecimiento
y fiebre, poniéndose 4 toser en se.
guida.

{ Coneluird.)
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