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L a vestidura de gala que debe" 
ría adornar hoy la primera página 
de La Crónica Médica, poa ser en 
este mes el octavo aniversario de 
su fundación, es reemplazada por 
la señal del luto mas significativo, 
expresión sincera de acervo dolor 
que, por medio de su órgano de 
publicidad, manifiesta la Sociedad 
Médica ¡ Unión Fcrnandina' ' por 
la inesperada y prematura muerte 
del Dr. D. José Casimiro Ulloa, 
Profesor de Terapéut ica y Materia 
Médica de la Escuela de Medicina, 
Secretario de ésta; médico alienis. 
ta del Manicomio de L i m a , y Se
cretario perpetuo de la Academia 
Nacional de Medicina, acaecida el 
día 4de este mes en la ciudad de 
Arequipa, á la edad de 62 años. 

L a noble misión que tiene la 
prensa de recomendar á la historia 
la memoria del hombre que ha sa* 
bido sobresalir por sus méritos, 
será cumplida esta vez como el 
más justo y merecido premio al 
ciudadano cuyo fallecimiento ha 
producido la consternación mas 
profunda en todos los círculos, y 
cuya desaparición deja tantos va* 
cío's como cargos desempeñó eii 
la administración de su país duran
te su laboriosa vida. 

E l sentimiento público revelado 
súbi tamente como sucede en el ca
so de una noticia telegráfica, de 
cualquier orden que sea, es la mas 
fiel expresión de la manera como 
todos los espíritus guardan el con* 
cepto formado de una persona ó 
cosa. 

Así, el dolor que se pintó en to1 

dos los semblantes, cuando por un 
cablegrama se supo la muerte del 
querido maestro, fué de lo más 
general y verdadero; asi como fué 
grande y solemne líl manifestación 
que se hizo de ese sentimiento con 
ios honores que se tributaron á 
sus restos el día de sus funerales, 
Todo declaraba, pues, que la So
ciedad entera habia sido herida en 
lo que de más noble tiene, con la 
muerte del Dr . Ulloa, y que los 
merecimientos de ese ciudadano 
eran tan notorios, que su memoria 
había empeñado la gratitud na* 
cional. 

Las biografías que se han hecho 
de él y los discursos que se han 
pronunciado sobre su tumba, lian 
dado á la historia junto con las 
prendas personales del Dr . Ulloa, 
la noticia exacta y detallada de 
todas las vicisitudes y etapas por 
las que pasó en su vida pública, 
desde el año en que el Dr. Hére -
dia, decano que fué de la Factíl ' 
cuitad de Medicina, lo mandó á 
Europa para que estudiara la ma¬

ñera como estaban organizados los 
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estudios médicos en ese continen
te, hasta los últimos días de su vi
da, en que por ser cariñoso padre 
se trasladó á Arequipa, buscando 
la salud para una de sus hijas que' 
ridas. 

Nosotros que seguimos con avi* 
dez la vida médica y científica 
del Dr. Ulloa, pudimos también 
penetrarnos de todo lo que ese 
hombre extraordinario ha hecho 
para la medicina nacional y para 
su patria. 

Depositario de las aspiraciones 
científicas de ¡os Drs. Heredia y 
Ríos, respecto al impulso que de* 
bería darse á la Escuela de Medici' 
da, supo conducir á ésta hasta el 
grado de adelanto que hoy tiene, 
la quesino ha lltgado á ser loque 
merece su nombre y de lo que son 
capaces sus ilustrados profesores; 
es solo debido á lo= tristes tiempos 
por los que atraviesa el país, y a la 
poca cooperación que, triste es 
decirlo, tuvo el Dr. Ulloa: siendo su 
mas radiante mérito el haber sido 
él solo quien mantuvo fecundo el 
campo de la organización y admi
nistración de ese cuerpo docente. 

Nacido el profesor Ulloa para 
vivir sólo con los goces de la inte
ligencia, su labor durante toda su 
vida no fué sino de estudio y de 
propaganda; y así, le vimos traba* 
jai hasta los últimos días de su exis
tencia, sin pensar en que llegaba 
ya á los confines de la edad de la 
que habla el poeta: la de la medi
tación y el recuerdo; seguir en su 
tarea sin mirar detrás de sí la este
la luminosa que su pasage por el 
mundo había dejado; y empeñarse 
más en ella, descansando apenas 
ios instantes suficientes para to
mar aliento, ó para curarse délos 
achaques que asediaban su débil 
naturaleza. Sin desmayar un día 
siguió adelante, y en la cátedra, en 
la tribuna, en la clínica, en el bu
fete, y en donde quiera que su fo-

j | gosa imaginación llevára el con-

I ti agente de sus recursos intelectua
les, siempre fué la luminosa antor
cha que alumbrara en su tránsito 
alas generaciones médicas que de* 
lante de él pasaron; sin que se lle
gara á saber que merecía más 
aplausos: si su trabajo y constar -.ia 
incesantes, ó la fecundidad inago
table de su cerebro. 

Representante en las Cámaras 
¡ Legislativas, miembro consultor 
I del Gobierno en muchos ramos y 

periodista de vocación, trabajó con 
el mismo afán; y creemos no equí-

i vocarnos al decir que en la Cons
titución de las más principales le
yes dadas para la instrucción en 
general y la profesional en particu
lar, no haya una á la que no con
tribuyera, el Dr. Ulloa, después 
de concienzudo debate. 

Por último, á sus virtudes de 
hombre público agregaba también 

, las personales y domésticas; y su 
familia y amigos llorarán sienr 

Í
pre la pérdida del ser en el que por 
encima de todas sus buenas cuali
dades morales, descollaban la be" 
nevolencia y la humildad. 

" L a Unión Fernandina" y " L a 
Crónica Médica'' con el respeto 
que merece la memoria de seme
jante ciudadano, manifiesta en las 
líneas precedentes su condolencia 
por tan irreparable pérdida, y la 
dá asimismo tanto á su respetable 
familia, como á las Instituciones 
científicas áque perteneció. 

Dr. A L M E N A R A B U T L E R . 

O F I C I A L 
SOCIEDAD MEDICA "UNION 

FERNAN DINA". 
SESIÓN' S O L E M N E D E A N I V E R S A R I O 

C E L E B R A D A E L 2 2 D E A G O S T O 

D E 1891 ( i ) 
Abierta la sesión á las 8 y 50 p.m. 
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con el quorum de Reglamento, se le
yó el acta de la sesión de aniversario 
del año anterior. 

E l Presidente Dr. Almenara Bu
tler cede su asiento al primer Vice
presidente Dr. Irujo y pasa á ocupar 
la tribuna, daudo lectura á la siguien
te memoria-

Señores: 
Reelegido, merced á una especial 

deferencia de mis consocios, presi
dente para el período social que hoy 
termina, vuelvo á daros cuenta de 
¡a marcha que ha seguido la socie
dad en el año séptimo de su existen* 
cia, en relación con su vida íntima 
y bajo el punto de vista exterior ó 
público. 

E X I S T E N C I A INTERIOR 

Las nat árales atenciones de la 
clientela de los socios médicos, y las 
ocupaciones escolásticas de los socios 
alumnos, entre los que un buen nú-
nuro ha tenido que preparar sus exá
menes para obtener los grados de ba
chiller, médico y doctor, han hecho 
que los trabajos científicos presenta
dos en este año á la Sociedad sean 
menores que los del año pasado. 

Sin embargo de esta diferencia 
que solo es relativa, las sesiones que 
ha tenido y en las que ha manifesta
do su actividad, durante este año, 
han sido de lo más interesante por 
el carácter práctico de ellas, que ha 
permitido imprimir á lo que ahí se 
ha tratado, un sello verdaderamente 
técnico, que tiene que haber agrada
do á todos sus socios; y más particu
larmente á sus socios alumnos, á 
quienes se adelanta con esa clase 
de sesiones muchos años de prác
tica, escuchando cuestiones que solo 
oirían hablar más tarde, si \\o fuera 
la oportunidad que para ello les pre
senta la "Unión Fernundina". 

( I ) Se c e l e l i r ó esta s e s i ó n solemne el 22 de 
Ayosio y no el 13 del mismo mes, (echa del ani
versario de la f u n d a c i ó n <'e la Suciedad, |i«ir ho
menaje al duelo causado por la muerte del D r . 
i ) . J o s é Cas imiro Ul loa acaecida el 4 del corriente 

E n la sesión solemne del pasado 
año, leyeron interesantes conferen
cias: el Dr. Muñiz que trató de la 
criminalogía; el Dr. Lorena que se 
refirió á la medicina incásica y á la 
tiepanacíón antes de la conquista; y 
el Dr. Tiravanti, que se ocupó de la 
influencia de las ciencias médicas en 
la aplicación de las leyes. 

E n el curso del año se ha dado 
lectura á los siguientes trabajos, á 
una monografía sobre verruga pe
ruana, por el Sr. Dámaso Antunez, ' 
estudiode bastante aliento queservirá 
de mucho á los quese dedican á cono 
cer, bajo todas sus face?, esta ende
mia del Perú;—á una historia clínica 
de un caso de verruga febril aguda 
por el que habla, con algunas consi
deraciones referente* al germen ve-
rrucoso; —á otra historia clínica del 
Sr. José S. Pagaza, sobre otro caso 
de verruga, con escara gangrenosa 
consecutiva en la región posterior de 
la pierna derecha, terminada por la 
muerte súbita;—á otra historia clíni
ca del Sr. José F . Cueto, sobre un 
caso de herida por arma de fuego, 
interesando los huesos de la cara y 
los de la base del cráneo;—á otra re
lativa á un caso de verruga visceral 
localizada en el pulmón; por el Sr. 
Gonzales Olaechea;—á otra historia 
tocante á una neumonia traumática, 
por el Sr. Carlos Velez;—á otra pre
sentada por el Dr. Irujo, concernien
te á un cuerpo extraño de la articu
lación de la rodilla, con extracción y 
curación;—y á una historia sobre el 
caso de un aneurisma falso consecu
tivo de la arteria occipital izquierda 
terminado también por curación, por 
el Sr. Ladislao Corrales. 

Historias clínicas verbales, expu-
cicron los siguientes socios: sobre un 
caso de esplenitis supurada, el Sr. 
Leoncio Mora;—el mismo sobre un 
caso de angina pultácea de origen 
gripal;—sobre el hydratis canadensi 
ó hydrastinína en Ginecología, el 
Dr. Medina;—el Sr. Emiliano Casta
ñeda, sobre un enfermo atacado de ti' 
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fo malaria;—y en casi todas las sesio
nes el que habla, con la intervención 
de un crecido número de socios, sobre 
la constitución médica de Lima, du
rante casi todos los meses del año so 
cial que hoy expira; habiendo versa
do más particularmente esta clase de 
estudio, sobre la coqueluche que, úl
timamente reinó en esta capital" con 
carácter epidémico; y sobre la fiebre 
infecciosa que con carácter también 
epidémico y maligno, comenzó á de
sarrollarse en el último verano. 

A l daros cuenta del número de 
socios que de todo orden tiene la 
Sociedad, me es placentero comu
nicaros que en este año, de regreso 
de Europa uno, y del Departamen 
to de Lore to otro, se han reincorpo
rado á la "Unión Fernandina'' los 
Í O C Í O S fundadores señores Matto y 
í\vendaño, con cuyo poderoso con
tingente marchará adelante nuestra 
agrupación en el camino del pro
greso. 

L a necesidad que había de poner 
en vigencia los incisos I o y 2? del 
art. 56 del Reglamento, para saber 
el número positivo de socios activos 
con los que contaba la Sociedad y no 
tener inconvenientes para el quorm 
de las sesiones; hizo que la junta di 
rectiva resolviera esta cuestión, pre
via lectura de las conclusiones del 
dictamen que oportunamente se ha
bía pedido á una comisión nombrada 
al efecto; clasificándolos todos en tres 
grupos: i.° socios activos; 2'.' socios 
pasivos; 3 . 0 socios corresponsales; 
habiéndose creado la segunda clase 
por la circunstancia de que entre los 
socios existían individuos que paga
ban su cotización, pero que nunca 
Concurrían á las sesiones. 

Esta nueva categoría de socios que 
no dudo aceptará ta Sociedad, gozará 
de todas las prerrogativas de los so
cios activos; pero no tendrán votos 
los que la forman, ni serán considera
dos para completar el quorum. 

E n este año hemos tenido que la

mentar el sensible fallecimiento del 
i socio activo Sr. José Pinedo, natural 

ds Bolivia y alumno del 5 . 0 año de 
medicina, acaecido á consecuencia de 
nna enfermedad ventral; y á cuyos 
funerales asistió una comisión de ra 
Sociedad, presidida por el que habla, 
quien tomó la palabra en nombre de 
ella; así cerno también lo hizo ei so
cio Sr. D. Dámaso Antunez. L a 
Legación de Bolivia, por medio de 
una raspetable comunicación, dió á la 
'' Unión Fernandina " las más expre
sivas gracias por su cooperación en 
el sepelio del referido Sr. Pinedo. 

Han ingresado en este año á l a So 
ciedad, el reputado Dr. D. Mariano 
Benavídes. residente en el Callao; el 
notable oculista Dr. Mazzci; y los se
ñores Alvarado, Quispe y Eguivar, 
alumnos de medicina de intachable 
cond neta. 

Merced á la clasificación que se ha 
hecho de los miembros de la Sociedad 
resulta que de los 140 socios que tie
ne, solo 59 son socios activos; sieido 
los pasivos en número de 15 y los co
rresponsales de 66. 

Los socios pasivos que quisieran 
pasará ser activos, no tienen sino de
mandarlo así y cumplir con lo que 
prescribe el reglamento. 

E n mi memoria anterior os expuse 
los inconvenientes que tenía el artí
culo 66 del Reglamento que dispone 
que por la suerte se elijan lo° socios 
que deban presentar trabajos cientí
ficos á la Sociedad; pues en l a prác
tica este artículo es letra muerta, sin 
que se pueda conseguir darle cum
plimiento. 

Hoy con la experiencia de un año 
más en la dirección de los trabajos de 
la Sociedad, os lo vuelvo á repetir: 

¡ ese artículo es contraproducente y 
I debe dejarse al aprovechamiento y 

natural temperamento cientifico de 
los socios, la iniciativa de ofrecer 
esos trabajos que en su condición de 
libres y volúntanos tienen que ser 

I siempre de gran valor. 
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No lia bastado para que pudiera 
darse cumplimiento á esa prescripción 
reglamentaria, la facilidad que la So
ciedad dio á todos los socios el año 
pasado, presentándoles consignadas 
po— medio de comisiones especiales, 
cuestiones científicas de cada ramo 
médico; entre las que podían elegir, 
sin perdida de tiempo, el punto que 
iKi jor les pareciere para la confección 
de sus trabajos. Recomiendo á mi 
digno sueesor la importancia de esta 
supresión. 

Asegurando la vida económica tie 
la Sociedad y la existencia de su pe
riódico, que proporciona á todos los 
socios con sus canjes, lectura amena 
é instructiva, se puede ir lentamente 
despertando el estimulo de sus socios 
hasta que sean capaces de acometer 
la obra verdaderamente científica de 
la Sociedad. E l progreso en ningún 
camino se decreta: viene pausado, pe
ro siempre llega. 

L a s comisiones que se han nom
brado durante el año han sido: la que 
tenía que ocuparse de la calificación 
de sussocios;—laque se designó para 
los fu net ales del naturalista Raímon-
d¡;—la que acompañó los restos del 
socio Sr. Pinedo;—la que concurrió 
el 15 de Enero últ imo a] campo de 
Miradores para la inauguración del 
osario;—ta que tenía por misión ges
tionar donde conviniere para obtener 
un loca léuprop iedad ;—y úl t imamen
te la que ha poco ha pasado por el 
dolor tie acompañar los restos del 
malogrado médico y sabio enciclopé 
dico, Secretario de la Facultad de Me' 
dicina, Dr. D. José Casimiro Lllloa, 
en laque tomó la palabra en nombre 
i5e la Sociedad el socio Dr. Casimiro 
Medina. 

L a comisión del local queda con 
el encango de dar todos los pasos 
que fueren necesarios para conseguir 
su objeto en la presente Legislatura: 
deseo que sus trabajos no sean tan 
infruoctuosos como hasta hoy lo han 
sido. A nadie se le oculta que de esa 
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adquisición depende en gran parte el 
futuro porvenir de nuestra Sociedad, 
que hoy, como veis, su local, no tie
ne donde dar cabida á su numeroso 
personal y á su material abundante. 
Con la pequeña renta anual que apli
camos al pago de alquiler del local, 
podría nuestra asociación hacer gran
des adquisiciones. 

Otra comisión importante nombra
da en el año, ha sido la destina la á 
organizar una función teatral á bene
ficio de la "Unión Fernandioa", y 
cuyo objeto era arbitrarnos recursos. 
E l l a no ha pasado aún su .respectivo 
memorial, por razones independien
tes á su voluntad; pero ya ha entre
gado la escasa suma que según arre
glo con la Empresa de la Compañía 
que dio el beneficio, debería tocarnos, 
y que asciende á 26$ soles 50 centa
vos: S/. 172.50 en plata, S/. 96 en re
cibos por cobrar. 

Respecto á este recurso, lo* bene
ficios teatrales, que tiene la Sociedad 
para arbitrarse fondos, diré que le 
darán siempre buenos resultados; 
pues que es un hecho probado que 
toda vez que la "Uttiétt Fernatidiua" 
llama en su auxilio al público de L i 
ma, éste acude presuroso, demostran
do así la simpatía que goza entre to
dos nuestros conciudadanos. 

Sólo sí ta experiencia ha hecho 
ver la necesidad de que se tenga pre
sente tres cosas en este asunto: r.1 

que el beneficio tenga lugar en una 
época en que todas las familias se ha
llen en la ciudad y no en el campo; 
2:.1 que se emplee lo menos 15 días 
para el reparto y colocación de loca
lidades; y úl t imamente quest- bus
que, con buen premio, cobradores 
que no devuelvan tanto.; recibos. 

Existen hoyen la biblioteca: 1765 
volúmenes; 135 «tías que el año pa
sado. De éstos, 100 pertenecen al 
Diccionario Enciclopédico de Cien
cias Médicas, de Deschambres, que 
la Sociedad compró en París con sus 
propios fondos. 
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Se han recibido 200 folletos, y se 
ha mandado empastar 15 volúmenes 
de obras donadas del extranjero. 

L a marcha de la Tesorería de la 
Sociedad lia sido de lo más próspera 
y satisfactoria, debido en lo general 
al pago puntual de las cotizaciones 
de los socios; al saldo en efectivo del 
año pasad.í, y á los S/. 172 ingresa
dos últimamente, resultado del bene
ficio de este año. liste halagador es
tado, es debido especialmente á la 
honorabilidad y actividad del Teso
rero Sr. Cueto, quien, como lo hizo 
el Sr. Castañeda et año pasado, ha 
presentado menstialmente un balan
ce detallado y bien comprobado de 

sus cuentas, aparte del semestral, 
único que el reglamento le exije. 

Tan halagüeño ha sido este año el 
estado de la caja, que á pesar de ha
ber hecho al periódico "La Crónica 
Medica" un préstamo hasta la fe^ha 
d e S . 373.52, (i) tiene hoy S/. 225.36, 
suma que siempre servirá de base 
para las operaciones del nuevo año. 

L a cuenta general de Tesorería *;s 
como sigue: 

( l ) E n la ra /ón presentada más adelante ilel 
movimiento de la Tesorería de la líedacuión (le 
la "Crónica Médica, sólo aparece prestada á esa 
tesorería por la de la Sociedad, la cantidad tb) 
^oósolcs; ésto es debido a que. esla cantidad co
rresponde sólo al préstamo hecho en los nie.es 
corridos del presente año, segmdo semestre del 
año social, y no del primer semestre, cor e-qion-
iliente á los seis meses últimos del año pasado, en 
el que se presto la diferencia. 

C U E S T A 

D E B E H A B E R 

A saldo Rnteríoi 

Recibos hechos 
dorante el pre
sente año sucia! 

En efectivo 
lin recibos por 

cobrar 
En un recibo de 
crédito contra 
la " L a Cróni
ca" año 1S88.. 

De cotizaciones 
De derechos de 
ingresos 

De umitas 

Producto de venta de una colec
ción la "Crónica Médica" 

Producto de l a í E t i efectivo.... 
función teatral< En recibos por 
de beneficio.... f cobrar. 

S . 6 j S 

42 

200 

553 

15 
i 

125033 

570 

5 

26S 50 

2103 03 

Por recibos anulados duran¬
te el presente año social. 

„ pago del rrrendamien to 
del local durante el año 

„ diversos gastos hechos 
(lufaute ei mismo a ñ o . . 

,, compra de un Dicciona
rio de Deschambres.... 

„ préstamo á la "Crónica 
Médica" en el año so
cial que termina 

Saldo parael próximo año; 

E n efecfivo 

E n recibos 
De coi ¡¿acio

nes.. 
De localida
des de la fun
ción l eat r a l , . 

E n un crAlito contra "t .n 
Crónica .Médica" (año iSíiS) 

S/. 
210 „ 

' 8 ° •* 

"79 15 

253 

373 5 2 

22S 36 

3S61 

96 

90736 

2103 03 

Uuiu. Agosto i.° de I891. 
E l Tesoiero. 

J I I S C M- C U K T " . 

http://nie.es
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E n esta cuenta veis que figura un 
recibo del año 1838, por valor de 
S. 2 0 0 , cantidad que en ese año pres
tó la Tesorería de la Sociedad á la de 
la Crónica Medica, crédito que no 
siendo posible lo abone por hoy la 
administración de aquel periódico, 
debe anidarse ó tomarse otra medida 
par» que no siga aumentando e.n un 
T*«1OT nominal el monto del Debe de 
la Tesorería. 

Con esta suma y las que represen
tan los recibo» por cobr-ir y los reci
bos anulados, la Tesorería de la So
ciedad ha hecho sus operaciones has
ta la cantidad de S. 2 , 1 0 3 . 0 3 . 

L a Unión Fernandin.i ha entrado 
en relaciones con la Sociedad dj E m 
pleados públicos, instalada reciente
mente en Lima, y con la Unión Na
cional; con motivo de haber estas So
ciedades participándole su existencia 
y reiniüdole sus Estatutos, 

Por no existir en plaza el material 
ai hue, la Secretaría no se ha habili
tado de diplomas para dar el suyo á 
cada uno de los socios inscritos últi
mamente en la Sociedad. Tardando 
demasiado ese material, soy de opi
nión que la Junta Directiva proceda 
á su fabricación con el que mejor pu
diera encontrarse. 

VIDA E X T E R I O R 

Por medio de su órgano de publi
cidad, La Crónica Médica ha mante
nido la Sociedad M I S relaciones den
tro y fuera de la República; y es de 
tal Importancia para ella la vida de 
esta publicación, que creo firmemen
te que el día que desapareciere, por 
cualquier motivo, la Unión Fernán-
dina dejaría de existir, á no ser que 
continuara viviendo muerta, civil y 
científicamente. 

E s á la redacción de Lr Crónica 
Medica, á la que se dirigen las cor
poraciones científicas extranjera, y 
á la que remiten sus obras, memorias 
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y monografías que abastecen nuestra 
biblioteca; es á ella á la que se le pi
de canje, con una frecuencia é inte
rés que la honran, y que la ponen en 
el caso de hacer los mayores sacrifi
cios para sostener su publicación, una 
vez que es el segundo de los dos tíni
cos periódicos médicos que hay en 
todo el país. 

L a Crónica Medica ha pasado por 
una crisis de las más fuertes que pu
dieran acometerle, proveniente de la 
indolencia de su junta de redacción, 
comprendidas su administración y 
Secretaría. 

Solo una pequeña parte de su jun
ta de redacción ha sido la que ha tra
bajado en editar el periódico hasta la 
fecha, haciendo esfuerzos de tal na
turaleza, que han conseguido, duran
te el primer semestre de este año, ha
cer que su publicación m irehe con el 
día: tenéis ya repartido el número co
rrespondiente al mes de Julio último. 

Aun en el caso de tenerse reunido 
oportunamente todo el material cien
tífico, así como el dinero necesario, 
para imprimir el periódico, nada se 
puede conseguir para este resultado, 
si no se cuenta con una buena Se
cretaría que organice y corrija el ma
terial del número, y con una admi
nistración que lo reparta á tiempo, 
llevando nna razón exacia de todos 
los suscritores, de todos los dueños 
de avisos, y de todos los periódicos 
con lo que tiene canje. 

Tan cierto es esto, que ha habido 
ocaciones en que el periódico se ha 
atrasado tan solo por falta de correc
tor,)' otras veces por deficiencia de 
la Administración. 

Víctima de estos dos males ha ca
minado La Crónica Medica, expuesta 
su existencia de una manera positiva. 
Del modo como está organizado su 
redacción, no podrá dejar de estar li
bre de esos dos peligros. Su adminis
trador y Secretario que son estudian
tes ó médicos, sin tiempo para dedicar-

\ se más que de sus propias y urgentes 
ocupaciones, nunca podrán prestarle 
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el contingente de actividad y buena 
voluntad que su servicio requiere; y 
por más ofertas leales y sinceras que 
le hicieran, no quedarían al fin redu
cidas sino á buenas intenciones. Una 
prueba de ello es que en los tres últi
mos años no se han presentado cuen
tas ni memorias de la vida de nues
tro órgano oficial; sin tenerse por es
te motivo, noticia positiva y exacta 
de ningún dato á ese respecto por 
falta de archivo, tanto de Secretaria 
como de Administración. 

Una consecuencia legítima del 
atraso con que en tiempos pasados 
salía La Crónica, ha sido la alteración 
que la casa Amadée Prince de París, 
ha hecho en el contrato que con no
sotros tenía para la publicación de 
sus avisos; alteración que nos ha re
bajado la renta anual de iooo fran
cos, que nos daba esa casa, á solo la 
mitad. No necesita comentarios esta 
pérdida. 

Los males anteriores de quehe dado 
dienta y que afligían al buen servi- j 
ció de La Crónica Médica, no sólo i 
impedían naturalmente su publica- • 
cíón, sino que económicamente la han 
llevado á su ruina, teniendo hoy que i 
acudir al auxilio pecuniario de la te- ' 
sorería de la Sociedad, cosa que no 
había sucedido hasta fines de 1889, 
en que su balance dejaba siempje nn 
s.ihlo para el siguiente año. 

Con el auxilio pecuniario dé la So
ciedad, y eon el empeño que ha to
mado el Tesorero y Administrador 
de la Crónica, a-í como su Secretario . 
en este año, < reo que se conseguirá 1 

rehacer>u archival dentro de muy po- . 
co tiempo; pues á medida que su pu- ' 
biieadón ha ido regularizándose, su 
prestigio y seriedad ha vuelto á los 
ánimos dé los que antes lo habían so' 
licitado 

Son numerosas las reclamaciones 
y los nuevos pedidos que hoy tiene 
Z.ÍÍ Crónica, y que todos son favora
blemente acogidos y anotados en los 
libros correspondientes; pudiendo 

presentaros, con motivo de este pro
ceder, aunque en globo, la cuenta 
del primer semestre de este año, de 
la Tesorería de La Crónica, maneja
da por el Sr. Castañeda, y que es así: 

E N T R A D A S 

Por suscriciones S. i3 t .oo^c 
Avisos " 110.54 S 5 4 

Por prestamosdela Sociedad u 206.0^ 

Total S. 447.54 
Salidas " 426.65 

Saldó " 20. ?9 
S A L I D A S 

Por pago de los nos. 85, 86, ~i 
87, 88, 89, 90 y 91 de la > 356.00 
Crónica Médica j 

Por gastos de Administración 63.00 
Por pago al cobrador, por la 

cobranza 7.65 

Total S. 426.65 

Kxistc en la Secretaría de la So
ciedad una proposición presentada 
por el Dr. Muñiz, modificando en 
nuestra constitución social la mane
ra como se da forma á la redacción y 
administración de La Clónica Medi
ca; en la que propone sea encomen
dada esta dob:e labor á uno ó más 
individuos de un modo absoluto. 

Con la especificación y restricción 
convenientes que con una discusión 
serena se pudieran establecer, creo 
que de esa manera se conseguirá ase
gurar la vida de La Crónica Medica. 

Por lo demás, La Crónica ha cum
plido su deber, en el papel que tiene 
de porta-voz de la Unión Fctnandi-
na: le ha consagrado todos sus tra
bajos científicos y resoluciones adop 
tadas, y ha llevado su palabra ante 
ciertos Poderes públicos, para la re
forma de servicios especiales. 

He dicho. 

D R . A L M E N A R A B U T L E R . 

Agosto 13 de 1891. 
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K n seguida el señor Almenara ocu
p ó la presidencia, dando lectura al 
siguiente discurso: 

Señores; 
Me cabe por segunda vez el honor 

óc declarar la existencia de la Socie
dad Médica Unión Fern an di na, en !a 
fecha del aniversario de su fundación 
hoy" 13 de Agosto, en que cumple 
ocho años de vida. 

Joven aún, se presenta en estos 
momentos ennoblecida por los triun
fos que ha sabido conquistar en el 
esfuerzo que lia hecho para ser cono
cida humildemente en el mundo mé 
dico, y en la lucha que ha tenido que 
sostener para vencer las dificultades 
de todo género que ha encontrado 
en su camino, hasta llegar á ofrecer 
nuevamente á la patria, en este día 
significativo, la promesa que al na 
cer le hiciera de ser ella la que culti
varía con empeño la medicina, á fin 
tic levantar el monumento de esa 
ciencia nacional. 

E n los países en que no existe la 
fé en el progreso del porvenir, y en 
los que para sus individuos vivir es 
la única felicidad: ya se comprende la 
multitud de escollos, bancos y arre
cifes que en su camino tiene que ha
llar la delicada nave, que sólo con el 
vapor del entusiasmo de sus pocos 
tripLlantes, pretende atravesar el tur
bulento y agitado océano de las añe
jas preocupaciones, de la rutina bru 
ta, de la indiferencia, del desdén y 
hasta de la emulación y envidia de 
los que por un espíritu estrecho son 
incapaces de albergar nada noble y 
elevado. 

Solos, en la árdua empresa de lle
gar á cumplir el programa que se ha 
impuesto la Sociedad Unión Fernán-
dina, sus socios, los fundadores y 
complementarios, reunidos hoy por 
fortuna, vienen luchando contra todo; 
y aunque en sus activas filas existan 
claros cansados por cobardes deser
ciones, ó por mal encubiertos temo
res, ellos no flaqueián en su propósi

to; y muchos días como éste darán á 
la madre patria, poniendo en su co
rona un laurel más cogido en el fruc
tuoso campo de la abnegación y del 
deber. 

Verdaderos soldados de la huma
nidad son los médicos entre todos sus 
compatriotas, los que nunca dejan de 
dar su óbolo al Estado, dirigiendo la 
salud de las poblaciones en sus dos 
grandes clases civiles y militares: ur
banas y rústicas sí son de la primera 
clase: en paz y en guerra sí son de la 
segunda. 

No hay agrupación humana, ni 
profesión individual, á laque no pue
da favorecer el médico con sus cono
cimientos y consejos; y éstos son pe
didos por donde quiera que la incle
mencia del niorbidismo y de las le
yes físico-químicas amenacen la vida 
del hombre. L a sociedad, por su par
te, desde sus gobe liantes hasta el 
último ciudadano, reconocen también 
su mérito,la importancia de su misión 
y el papel que tiene qiu: desempeñar 
desde que dejó de ser el alquimista, 
el hado ó astrólogo de los tiempos 
antiguos. 

Considerado como una personali
dad de importancia, en todas las par
tes del mundo se le respeta, se le es -

tints y se retribuye sus servicios; y 
ellos, más comprometidos por ésto, 
se esfue r za n en m ej o ra r a ú n ni ás 
esos servicios, rindiendo cnlto cada 
vez mayor al sentimiento de projimi
dad, mediante el estudio que de su 
ciencia hacen y de la dignidad que 
observan en el arte. 

Tan bello y halagador porvenir en 
el destino del médico, tanto en el or
den moral como en el especulativo, 
110 pasa entre nosotros de una triste 
ilusión, sentida desgraciadamente só
lo cuando ya 110 hay tiempo de re
troceder. Para nuestros médicos 110 
hay honores, ni generosas recompen
sas; no tienen más que el rudo tra
bajo de jornalero y del artesano, que 
sólo con el crepúsculo viene á cesar, 
prolongándose muchas veces hasta 
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l a aurora del s iguiente d ía , t ín ica 
p r o f e s i ó n que tiene tantas horas de 
t rabajo, y que si su cons igna no f u e 
ra de al ta humanidad , bien pod r ía su 
personal , como lo hacen los i n d u s 
tr iales, pedir las c é l e b r e s ocho horas 
de t rabajo que ex igen hoy los obre
ros del otro continente. 

E s t a s i t u a c i ó n de nuestros m é d i 
cos, debida en parte á l a poca c i v i l i 
z a c i ó n de las masas, es creada, en lo 
general , por el modo de e jercer su 
minis ter io . Desde que obtienen su 
d ip loma que como tales los acredi ta , 
manif ies tan gran impacienc ia por al
canzar lo que d e b e r í a n desear só lo 
d e s p u é s de a lgunos a ñ o s de buenos 
servicios en su ca r re ra , como premio 
á sus esfuerzos por el adelanto de la 
c l ín i ca y de las ciencias medicas . 
Qu ie ro re fe r i rme al a f á n con que se 
apresuran nuestros m é d i c o s á perte
necer á la F a c u l t a d de Medic ina , 
desde el d í a en que salen de l a E s 
cue la , y lanzarse a l profesorado, 
sin haberse dedicado lo bastante en 
la p r á c t i c a de los conocimientos que 
obtuvieron en su aprendiza je ; y mu
cho menos sin haber tenido el tiem
po para poder elevar, con ese mot i 
vo, á un n ive l superior, el ramo que 
han quer ido i lus t rar en el profeso
rado. 

D o s males resultan de é s t e modo 
de proceder: la l i m i t a c i ó n que el m é 
dico se impone por su voluntad , con
t e n t á n d o s e prematuramente á no a m - i 
b í c í o n a r m á s en su ca r re ra , acostum
brando al p ú b l i c o á que s iempre lo 
conozca en el mismo grado de saber, 
sin es t imular lo para que grat i f ique 
mejor sus servic ios ; y mantener á l a 
medic ina nacional t r ibutar ia s iempre 
de la ex t r an j e r a , é incapaci tada para 
hacer el verdadero servic io de las es
pecial idades. 

L o que acabo de decir , no s ign i f i 
ca que seamos enemigos del profeso
rado, l a tendencia m á s noble del pen
samiento. Por el contrar io , la v i d a 
del hombre, e jerci tada en cualquier 
ramo especulat ivo, que sea de s imple 

e j e c u c i ó n manua l ó el resultado de 
las operaciones del e s p í r i t u en r e l a 
c ión con los hechos y la demos t ra 
c ión de los pr inc ip ios , debe ser de 
d ia r ia y constante e n s e ñ a n z a . 

E n l a medic ina , como en n i n g u n a 
otra c ienc ia , la voz del p r á c t i c o , l l 
pa labra del m é d i c o c i en t í f i co , ense
ñ a n m á s y me jo r que todas las bi • 
bliotecas del mundo, y en su te r reno 
s e r í a de desear que una idea, un 
a x i o m a , una sentencia conquis tada 
en la p r á c t i c a , fue ra inmedia tamente 

¡ revelada á los que se dedican á su 
aprendizaje ; a s í como cierto c l í n i co 

I f r a n c é s de quien se d ice : ' 'que donde 
quiera que h a b í a una c a m a y un e n 
fermo, se p o n í a e n s e ñ a r . " C o n esa 
e n s e ñ a n z a opor tuna y desinteresada, 
que á la vez que expone y d i funde 
una ve rdad , v a ensanchando el cau • 
dal de sus propios conocimientos y 
elevando la c i enc i a que cu l t i va hasta 
donde l a de jan consignada los espe
cial is tas en sus obras inmorta les . 

E s t e es el camino q u e debe segui r 
el m é d i c o j o v e n en su d e c i s i ó n por 
ocupar una p inza en l a F a c u l t a d de 
Medina . D e b e mi ra r á esta como e l 
t é r m i n o de un p e r í o d o m á s ó menos 
largo de t raba jo y lucha , y no como 
el pr inc ip io y fin de su dest ino. 

Que re r l l eva r l a v i d a del sabio 
cuando recien se ha nacido á l a cien
c ia , es no nacer nada por és ta : es un 
re t i ro cobarde de l a arena, donde 
mano á mano se debe luchar con el 
porveni r para poder merecer, si s e 
t r iunfa , una po l t iona o f i c i a l . 

D e esta manera , al obtener un s i 
l lón en la U n i v e r s i d a d , dos cosas se 
h a b r í a n conseguido: que e l hombre 
m é d i c o l legue á un p e r í o d o de des
canso; y que l a c ienc ia que é s t e cu-1 
t ivaba ganara con el ardor de sus 
mejores a ñ o s . M á s a ú n , se h a b r í a 
conquistado otra ven ta ja : y es que l a 
e n s e ñ a n z a dada por personas de m é 
rito adquir ido y de a lguna edad, lo 
s e r í a con paternal bLMievolencia, s in 
e g o í s m o s , s in prevenciones , s in ce los . 

S i q u e r é i s , quer idos c o m p a ñ e r o s . 
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seguir, desde luego, la noble profe
s ión del profesorado, hacedlo; t . n é i s 
para ello abiertas las puertas de la 
e n s e ñ a n z a libre, la que p o d é i s ejercer 
sobre todos los ramos de la moderna 
medicina. Ejercitaos en ella, y no 
pasará mucho tiempo sin que obten
gá i s un nombre que os facil itará des
p u é s el pasaje á la Unibersidad, á' la 
vez que habré is hecho dar un paso 
mas en el país á la ciencia cultivada 
de un modo exprofiso: con una ven 
taja todavía , y es que de esta manera 
procuraréis indirectamente á la me
jora de la e n s e ñ a n z a oficial, que siem 
pre vé en la Ubre ó particular un es
t í m u l o y una noble e m u l a c i ó n . 

E l servicio que ha prestado á las 
ciencias méd icas esta clase de ense
ñanza Ubre, ha sido en todas partes 
de tal naturaleza en el sentido de sus 
beneficios, que ha llegado hasta á 
abusarse de ella, p e r m i t i é n d o s e ea 
ciertos Estados, como en Inglaterra 
y Estados Unidos del Norte, quesea 
casi exclusivamente libre, lo que ha 
dado lugar á infinidad de males, ori
ginados por la facilidad de adquirir, 
m e d í a n t e ese consentimiento, extre
mo, di lomas con los que se auteri 
zaba al charlatanismo para el ejerci
cio de la profes ión m é d i c a . 

No abogaremos nunca por este 
abuso; pero sí nos declaramos par
tidarios de la e n s e ñ a n z a libre que 
dá forma al principio que hoy sir 
ve del lema en el mundo de sa
ber, cual es el que proclama la de-
sentral ízac ión de la ciencia y de la 
e n s e ñ a n z a . A este propós i to obedece 
la creac ión de las facultades de Me
dina secundarias, que en los Depar 
tomentos más importantes de _u te
rritorio tiene la Franc ia ; á esa ¡dea es 
á la que se debe el nivel c ient í f ico 
hasta donde se han elevado esas E s 
cuelas m é d i c a s , de cuya e m u l a c i ó n y 
competencia tradicionales, tales como 
las que existieron entre las tie París 
y Montpelier, han surgido los m á s 
¡lustres sabios de la Medicina F r a n 
cesa, Sobre ese principio es que es

tá basada la razón de que hayan 20 
Universidades en el I m >er¡o A l e m á n 
y otras tantas en Austria , cuyos R e c 
tores se disputan á los mejores profe
sores; y á esa doctrina t a m b i é n , es á 
la que se subordina la existencia, en 
todas partes, de la e n s e ñ a n z a particu
lar autorizada; franquicia que difun
de m i s la ins trucc ión , p o n i é n d o l a en 
manos de todas las competencios y 
aptitudes que puedan existir, y co
rrigiendo los abusos qde hay tenden
cia á cometer en la-; Universidades, 
cuando ellas son únicas en el país , 
en donde pueden encastillarse y per
trecharse, invencibles, las pasiones 
m á s odiosas y las m á s ejecutoriadas 
nulidades. 

Dispensadme, consocios, si en el 
cariño que os profeso me he permiti
do daros, al dejar el asiento tie honor 
que me concedisteis, los consejos que 
acabáis de escuchar: el lo s son el fruto 
de la experiencia que he adquirido, 
ilustrad i con la lectura de lo que se 
hace en países mejores que el nuestro. 
Seguid procurando, con la e d u c a c i ó n 
m é d i c a que recibís en nuestra renom
brada Facultad de Medicina, el t í tulo 
de Médico; pero desead también ins
truiros d e s p u é s , y algo tic é s to podé i s 
conseguir, en nuestra humilde Unión 
Fernandina, teniendo presente que s ó 
lo el M é d i c o ilustrado y práct i co , es 
el que está llamado á d e s e m p e ñ a r , en 
el gran destino d-- la humanidad, el 
papel sí ni ¡jático qu os p in té hace po
co. Ilustraos bien, aunque ni sea m á s 
que para experimentar la grata satis
facción que el c l ín ico tiene, cuando 
presiente la a legr ía del enfermo que 
sana, al hacer co.i ant ic ipac ión y exac
titud el d i a g n ó s t i c o de su mal. Nues
tra modesta biblioteca, y el gran n ú 
mero de per iód icos extranjeros que 
por nuestros canjes obtenemos, os ser
virán, conversando y riendo, para po
neros en condiciones de ocupar un si
llón ofíciul . 

¡Ojalá queen las d e m á s Facultades 
de nuestra ilustrada Universidad, tu
vieran los alumnos centros como la 
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Unión Fernandina; que á ia vez quo 
sirven de solaz de sus espíritus, Ies 
agrande y facilite su aprendizaje es
colástico, para que, siendo abundan
tes en la República los ciudadanos 
que han sabido ilustrarse, tenga el 
país la esperanza de que siempre se
rá gobernada por hombres de saber, 
que lo alejen del bochorno deLchar-
latanisnio político, de la tiranía y del 
despotismo ! 

E l Presidente ínstala en seguida á 
la nueva Junta Directiva, haciendo 
entrega del puesto al Dr. [rujo, quien 
al hacerse cargj de la Presidencia se 
expresó de la manera siguiente: 

Señores: 
L a Sociedad Médica "Unión Fer-

nandina", entra hoy en el octavo año 
de su existencia, y habiendo sido de 
signado para presidirla en el período 
que hoy se inicia, permitid que en 
este solemne momento y al hacerme 
cargo de tan honorífico puesto ,me 
dirija á mis estimados consocios, ma
nifestándoles mi agradecimiento por 
la distinción tan inmerecida d¿ que 
he sido objeto. 

Bien conocéis queridos compañe
ros, y os lo digo sin afectada modes 
tia, son bien pocas las dotes que po
seo para el ejercicio del difícil cargo 
que me encomendáis; pero si juzgáis 
posible que mi buena voluntad y con
sagración completa al adelanto de 
nuestra Sociedad, en algo pueden in
fluir para la consecución del fin que 
nos proponemos, estad seguro, que 
no omitiré sacrificio alguno, que fue
ra preciso, para corresponder á las 
esperanzas que en mi depositáis; y si 
como lo espero, prestáis todos á la 
nueva Junta Directiva vuestra impor
tante cooperación, no dudo qué en
tonces, podremos llevar á nuestra 
Institución, como hasta aquí, por la 
verdadera senda del progreso. 

Señores: 
E n un día como hoy un grupo de 

estudiantes de medicina guiados tan 
sólo por el vehemente deseo de se
guir los adelantos de las Ciencias Mé

dicas, y convencido orno estaba de 
qnecon elesfuerzocolectivoeramás ha 
cedero su propósito, creó un centro de 
estudio; la "Unión Fernondina", con 
el objeto exclusivo de estudiar dichas 
Ciencias y de propender en cuanto 
fuera posible al engrandecimiento rij 
la Medicina Nacional. 

L a manera como ha llenado su co
metido os es perfectam >nte conocido, 
á vosotros que seguís con interés to-' 
do lo que significa cultura y progre
so en nuestra que-ida Patria. 

Pero Señores, no están aun, ni pue
den estar satisfechas las aspiraciones 
de sus fundadores, un plan más vasto 
se trazaron, y á él han propendido 
siempre sin que hayan sido causas su-
ficien'es para disminuir su entusias
mo inicial, la indiferencia con que ha 
sido mirada por aquellos que estaban 
llamados á protejerla, ni la multitud 
de escollos que ha tenido qur salvar 
para llegar á la situación en que hoy 
se encuentra; abandonada á sus pro
pios esfuerzos y contando tan sólo 
con la voluntad de sus socios y su 
amor á la Ciencia; ha sido quizá la 
única institución científica que hasta 
hoy no ha merecido, doloroso es de
cirlo, la protección oficial más insig
nificante. 

Más, no nos amilan irán las decep
ciones que experimentemos en nues
tro camino, y si solos crecimos, solos 
seguiremos en la noble misión que 
nos hem >s impuesto; el estudio de la 
Ciencia y el bien de la humanidad. 

Asi pues queridos compañeros, la 
obra no está concluida, á ella debe 
mos proponder sin cesar, dedicándo
le cuanto nos sea posible, siendo ne
cesario que en días como el de hoy, 
retemplemos nuestro espíritu, para al
canzar el fin que se propusieron los 
fundadores de la Unión Fernandina. 

No terminaré señorea sin manífas-
ros, que sería faltar á un deber de re
conocimiento sincero, de estricta jus
ticia, si como representante de la So
ciedad en estos momentos y hacién
dome interprete de los sentimientos 
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que dominan á mis consocios, no h i 
ciera pública su gratitud para con su 
digno Presidente cesante el doctor 
Francisco Almenara Butler, quien 
merced á su laboriosidad é inteligen 
cia, de las tjue tantas pruebas tiene la 
SíPÍedad, lia ponido lleva* la airosa en 
una de las épocas más difíciles por la 
que ella ha atravesado; reciba pues.el 
Sr . J?r. Almenara el voto de gracias 
q.ie por mi conducto le envía la Si», 
ciedad Medica "Unión Fernandina", 
y la seguridad de que jamás olvidará 
los importantísimos servicios que de 
él ha recibido. 

E l nuevo Presidente invita al Dr. 
A v e n d a ñ o á hacer-uso de la palabra, 
quien dando cumplimiento á un 
acuerdo anterior de la sociedad, dio 
lectura á un estudio médico-legal . 

Ocupó en seguida la tribuna el Dr. 
Matto, ieyendo un importante trabajo 
tie Bacteriología. 

A continuación el Sr. Br . Gonzá
lez Olaechea, ocupó la atención del 
auditorio, con un brillante estudio 
sobre el empleo del iodoformo en las 
formas agudas de la tuberculosis: 

Por últ imo, el Sr. Presidente dan
do las gracias en nombre de la so
ciedad, á las personas que con su 
presencia habían contribuido á so
lemnizar el act<\ felicitando á los so
cios por el éxito de sus trabajos, le
vantó la sesión. Eran las i t p. m. 

C U K G Ii A I N S — M A N J U Q U E 
Secretarios 

S E C C I O N N A C I O N A L 

B A C T E 3 R 0 L O G I A 
S O B R E E L C U L T I V O 

D E L O S M I C R O B I O S A N A E R O B I O S 
P O R D A V I D M A T T O 

SUMARIO:—Definición, clasificación — Impor
tancia— Diferentes métodos tie cultivo—Culti
vos en medioslkjuidos—Id en medios sólidos. 
—Cultivos en tul)», y cultivos en placa. 

Estudiando la biología de los mi
cro-organismos se ha dividido á és-

t"S en dos grandes agrupaciones ó 
clases:—los unos provocan putrefac
ciones especiales, con desprendimien
to de gases, casi todos ellos de olor 
fuerte y han sido denominados sa
prógeno*, los otros penetrando e i el 
organismo y determinando allí f e n ó 
menos físico químicos, producen en
fermedades y se les ha llamado pató
genos. T a i división, como se com
prende, no tiene un va'or absoluto, 
porque, e¡i circunstancias determina
das los primeros pueden desempeñar 
el papel de los segundos. Fuera de 
estas dos grandes clases, algunos 
bacteriólogos admiten también, el 
grupo de los microbios c romógenos , 
es decir aquellos que en un medio 
artificial de cultivo, tal como la pa
pa, la gelatina, etc. desarrollan sus
tancias colorantes diversas. 

Todos estos resultados son debi
dos á la vida de las bacterias que, en 
último resultado, puede reducirse á las 
funciones de nutrición y reproducción. 
Más, para que dichas funciones se 
verifiquen con regularidad es preciso 
el concurso de ciertos elementos ma
teriales que son el oxígeno, el carbo
no, el ni t rógeno, y algunas sales m i 
nerales que el microbio toma del ai-
ic ó de las sustancias nutritivas en 
que se desarrolla y vive.—Entre es
tos elementos el primero juega un 
papel tan importante en la vida de 
los micro-organismos, que su diferen
te manera de obrar sobre estos ha 
servido de base para una nueva cla-

' sificación, puramente biológica, pero 
muy importante, de los microbios. 
Así se ha observado que algunos ne
cesitan indispensablemente del oxí
geno p; ;ra vivir , que privados de él, 

¡ no sólo se paralizan en su desarrolla, 
I sino que perecen; tal sucede con el 
I bacilo de la tuberculosis. A esa es-
1 pteie de microbios se ha convenido 

en llamarlos aerobios;—otros pueden 
vivir al abrigo del aire, privados com
pletamente tie oxígeno, gas que para 
ellos es un veneno que los aniquila ó 
les hace perder sus cualidades espe-
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ciales (totano, bacilos del vibrión sép
tico, carbón sintomático), de donde el 
nombre de anaerobios con que se les 
designa;—bay en fin un tercer grupo 
de microbios que ocupa un término 
medio entre los primeros y los, segun
dos, y en él se encuentran compren
didos aquellos micro organismos que 
aunque se desarrollan mejor en pre
sencia del oxígeno, la ausencia de 
éste no los mata. Como los anfibios 
entre los animales, los aerobios facul
tativos viven y se multiplican con ó 
sin aire. A este grupo pertenecen los 
bacilos del cólera y de la fiebre tifoi
dea. 

E l proceso de la putrefacción nos dá 
un ejemplo muy noiable de estas con
diciones dt vida de los micro-orga 
nisinos, según su m a j o r ó menor 
avidez por el oxígeno. A l principio 
cuando el cuerpoen putrefacción con
tiene todavia oxígeno, son las especies 
aerobias las que predominan; pero tan 
pronto como el oxígeno se ha agota
do por el crecimiento de éstas, apare
cen las especies anaerobias para dis
putarles el campo, que las primeras 
seven obligadas, á ceder, á causa de 
la falta del gas vital. Cuando la pe-
neliación del aire y el tenor del oxi 
geno en el medio nutritivo son limi
tados desde un principio—dice Finge 
—como tiene lugar en los cadáveres 
de los asfixiados—entonces se vé que 
los anaerobios predominan desde que 
comienza la putrefacción. 

Esta distinción de los m.cro orga
nismos, basada sobre la manera de 
comportarse respecto del oxígeno, es 
importantísima bajo el punto de vis
ta de los cullivos. E n efecto, durante , 
mucho tiempo se ha ignorado la exis
tencia de muchos microbios, simple
mente porque se trataba de cultivar 
los por ios procedimientos habitúale" 
aplicables á los aerobios, hasta que 
Pasteur vino á demostrar, estudiando 
las fermentaciones, que habla espe 
cies que vivían y se multiplicaban en 
los gases inertes al abrigo del aire. 
( L a vie sans air—Pasteur.) E n el 

mismo proceso de la putrefacción 
animal, se observa el hecho de que 
hay una gran desproporción entre el 
número de variedades de micro-or
ganismos que se puede distinguir al 
microscopio y entre aquellos que se 
puede aislar por los procedimientos 
habituales de cultivo; el hecho es to
davía más notable cuando haciendo 
cultivos por los métodos empleados 
con los anaerobios se vé restablecer 
se la proporció.i (Flüge ) 

Bajo el punto de vista médico, el 
cultivo de los anaerobios sería tal 
vez una pura especulación científica 
sino fuera porque algunos microbios 
patojeóos de gran importancia p . r e-
necen á este grupo. E s por esta ra
zón que úl t imamente los bacterio o-
gos se han preocupado de la mejor 
manera de cultivarlos; y tie aqui q.ie 
hayan nacido los distintos métodos ó 
procedimientos, de que voy á ocu
parme en este trabajo. Por otro lado, 
el conocimiento de semejantes méto-
tos de cultivo tiene gran importancia 
en los casos en que se quiere descu
brir el micro organismo que produce 
una enfermedad que se sospecha ser 
parasitaria, puesto que no podemos 
saber de antemano las condiciones de 
aerobiosis del parásito que se trata 
de buscar. Por ejemplo, si nos pro
pusiéramos investigar el micro orga
nismo de la lrerniga, enfermedad que 
todos creemos ser microbiana, come
teríamos un grave error si nos con
tentáramos con hacer cultivos comu
nes, pues aunque todo hace sospe
char que dicho mícro-organis 10—si 
existe — sea un aerobio lipo, ú i 
embargo no podemos asegurarlo de 
un modo absoluto. 

Además-cuando se estudian los ca
racteres de un nuevo micro organis
mo, es útil siempre saber como se 
comporta respecto del oxígeno pu sto 
que tal condición es la base de la 
clasificación anteriormente espues a; 
y esto no es posible verificar de otro 
modo que por medio de los cultivos. 

Siendo el oxigeno un verdadero 
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veneno para las especies anaerobias, 
fácil es suponer que todos los meto-
todos de cultivo deben basarse en im 
pedir la presencia de dicho gas en los 
cultivos, ya tratando de evitar su ac 
ceso, ya expulsándolo ó reemplazán
dolo por I s gases denominados iner- ¡ 
tes. como el hidrógeno, &. 

o 

De un modo general, he aquí los ¡ 
principales medios que en la práctica 
s emplean para conseguir ese ob- | 
jeto: 

19—Extracción del aire por medio 
de la bomba neumática; 

2?—Expuls ión del mismo por la 
ebullición prolongada del medio tul 
ti itivo; 

3?—Su reemplazo por gases iner 
tes: hidrógeno, ácido carbónico, gas 
del alumbrado, &, siendo el primero 
el que se U i a con más frecuencia; 

4V—Absorción del oxí jeno conte
nido en la sustancia que sirve de ter
reno de cultivo, por medio de los 
cuerpos reductores: glucosa, piroga-
lato de potasa, índigo, &. 

Antes de proceder á hacer un cul
tivo es preciso esterilizar todos les 
objetos y sustancias de que debe ser
virse el operador, y aun cuando esta 
operación entra en la técnica general 
de la microbio!ojia, creo conveniente 
indicar, en resumen, que: 

a) Todos los objetos de metal ó 
vidrio (matraces, tubos tic prueba, &) 
que no puedan ser dañados por la 
acción de una alta temperatura, deben 
esterilizarse en la estufa de aire seco, 
á 150 o durante yz á de hora; 

b) Las sustancias nutritivas, como 
la gelatina, el agar-agar, &, )4 á }i 
de hora en la estufa de vapor de 
agua á 100 o ; 

c) Todas las sustancias fuertemen
te albuminosas que se descomponen 
por una temperatura de 100 o se este
rilizan diariamente durante una se
mana, á 56 ó 5 8 o , manteniéndolas á 
esa temperatura, cada vez durante 3 
ó 4 horas. 

E l cultivo de los anaerobios, pue
de bacerce como el de los demás 

inicio-organismos, en medios ..olidos 
ó líquidos; y por los dos grandes mé
todos empleados en Bacteriología, á 
s úber, en placas ó en tubos Demás 
es decir que cuando se usan medios 
líquido*, tiene necesariamente qu« 
emplearse el último de dichos p r e n 
dimientos. 

A 

C U L T I V O ME LOS ANAEROBIOS EN 
M 1 IMOS LÍQUIDOS. 

Cuando Pasteur descubrió los mi
crobios que podían "v iv i r sin aire", 
todavía Koch no había dado á cono
cer su meto lo de cultivos en medios 
só ¡dos, de modo que los primeros 
cultivos que hizo el bacteriólogo 
francés, fueron en medios líquidos, 
habiendo empleado como sustancia 
el caldo peptonizado, Hoy mismo se 
emplea esta manera de cultivar los 
microbios anaerobios, tanto en Fran
cia como en los países en que predo
mina la escuela pastoriana. E s pues, 
justo hacer mención de dicho método, 
no sea mas que por un interés his tó 
rico. 

E l aparato empicado por Pasteur 
para esta clase de cultivos, consiste 
en un tubo en U . , en el punto de 
unión tic ambas ramas y comunican 
do con ellas se encuentra un pequeño 
tubo de menor calibre y estrangulado 
hácia su pai te media; cada una de 
dichas ramas lleva además , lateral
mente á manera de apéndice un tu-
bito afilado á su extremidad y cerra• 
do á la lámpara . 

Para llenar el aparato y proceder 
al rultivo se tiene preparado de ante
mano en un matraz Pasleur un poco 
de caldo conteniendo los jéruienes 
que se desea cultivar, en seguida se 
rompe con cuidado la extremidad de 
uno de los tubos afilados laterales 
que ha sido anteriormente esteriliza 
do á la llama, se aspira por la extre
midad superior del tubo vertical y el 
líquido se precipita en una de las ra-



208 L A CRONICA MÉDICA 

mas; se expulsa, soplando, la pequeña 
cantidad de caldo que puede haber 
quedado en el tubo afilado y se vuel
ve á cerrar éste por medio de la lám
para. Igual operación se practica en 
la otra rama del tubo en U . con solo 
la diferencia de que el caldo que allí 
se deposita no contiene jermen algu
no, pues debe servir de testigo .para 
el que ha sido sembrado. Dispuestas 
así las cosas, no queda sino poner el 
aparato en comunicación con una 
máquina neumática de Alvergniat y 
hacer el vacío completo, dividiendo 
en seguida ei tubo vertical en el pun
to estrangulado, por medio de la lla
ma. Colócase después el cultivo en 
la estufa de incubación. 

Como se vé, el primitivo método de 
Pasteur, sólo puede verificarse en los 
grandes laboratorios, pues necesita de 
un aparato expresamente fabricado, 
que no se puede improvisar, y de la 
máquina neumática de mercurio que 
es bastante cara. l i s verdad que el va
cío puede hacerse por medio de la 
bomba de agua, cuyo precio es mode
rado, pero aquel no es tan perfecto 
como el que se obtiene con el aparato 
de Albergniat. 

M O D I F I C A C I Ó N D B R D U X . — Uno 
de los más aventajados discípulos de 
Pasteur,, el Dr . Roux, actual jefe del 
laboratorio «Instituto Pasteur« ha sim
plificado el procedimiento desu maes
tro, suprimiendo el empleo de la má
quina neumática, bien que usa el mis
mo tubo en U-

Roux hace el vacío con la bomba 
de agua; después pone en comunica
ción una Je las extremidades afiladas 
co i . un ti.bo de caucho que á su vez 
se encuentra unido con un gasómetro 
conteniendo hidrógeno puro; rompe 
dentro del mismo tubo de caucho la 
extremidad afilada y el gas inerte se 
precipita en el aparato. Para concluir 
la operación, vuelve á «-errar á la lám
para el tubito en comunicación con el 
gasómetro. 

E n Alemania, las pocas veces que 
se cultiva los anaerobios en medios 

líquidos, se emplea otro procedimien
to más sencillo, basado sobre la sos-
titución del aire por un gas inerte. E l 
aparato usado nada tiene de particu
lar, y el laboratorio más desprovisto, 
puede improvisarlo. Consiste en un 
pequeño matraz de Krlenmcycr, ce
rrado por un tapón de caucho á I r a -
vés del que pasan dos tubos de vidrio 
encorvados en ángulo recto, de afHira 
y tamaño desiguales: el uno penetrr 
hasta el fondo del matraz, mientras 
que el otro termina un poco debajo 
del tapón de caucho. Conveniente
mente esterilizado el aparato en la es
tufa á vapor [no es posible emplear 
el aire seco á causa de la cerradura 
de caucho] se vierte en el frasco el lí
quido nutritivo, se hace la siembra y 
se le cierra cuidadosamente, cubrien
do el tapón con un poco de parafina, 
para evitar la difusión del gas que se 
hade emplear. Entonces se hace pa
sar durante un cuarto de hora una co
rriente de hidrógeno puro, que expul
sa todo el aire contenido en el f r asc i 
y se termina cerrando los dos tubos 
encorvados, por medio de un soplete. 
E l cultivo se desarrolla de este modo 
libre de la influencia del aire y bajo 
la acción tie una atmósfera de h i d r ó 
geno. 

Los cultivos de los micro-organis
mos pertenecientes al grupo de los 
que viven al abrigo del aire hechos 
en medfes líquidos, tienen casi por 
únicas ventajas el prestaise nu jor pa
ra los experimentos sobre los anima
les, consistentes en inyecciones sub
cutáneas é intia venosa.-; y e', de faci
litar el estudio individual de los mi
crobios. . . . 

. B 

C U L T I V O S E N M E D I O S S Ó L I D O S 

Cuando Koch dió á conocer en el 
Congreso de Medicina de Londres su 
procedimiento de cultivos en medios 
sólidos y transparentes, Pasteur que 
se hallaba presente, comprendiendo 
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el inmenso alcance de tal descubri
miento, exclamó: «Monsieur, vo/tsavez 

fait un grand progresa E n efecto, la 
Bacteriología ent ró desde esa fecha en 
una via nueva, que le ha valido la sé- | 
rie de descubrimientos con que se ha j 
enriquecido en los últimos años; la \ 
técnica mícrcbiológica se simplificó i 
enormemente; y el aislamioto de las | 
diversas especies de bacterias tan difi- i 
cil de obtener hasta entonces, por los 
procedimientos de dilusión inventa- ! 
dos por Pasteur, se convir t ióen cues- ¡ 
tión sencillísima; los caracteres de las j 
colonias, en fin, pudieron ser estudia
dos co i rigurosa precisión, como no 
lo habían sido antes. Pero donde des
cuella la importancia del descubri
miento de Koch, es en la diferencia
ción de las especies. May micro orga
nismos tan parecidos unos á otros que 
es casi imposible distinguirlos entre 
sí por la observación microscópica, 
siendo necesario el hábito de largos 
años, para poder hacer su diagnóstico 
tan solo por los caracteres individua
les. Pues bien, esos mismos micro
organismos tan semejantes, cuya dis
tinción bajo el microscópico pondría 
en serio apuro al bacteriólogo más 
consumado, una vez cultivados en un 
medio sólido, formando sus colonias, 
presentan diferencias tan grandes que 
es imposible confundirlas. Ta l sucede, 
por ejemplo, con el bacilo coma del 
cólera asiático y el que Finklcr y 
Prior han descrito en el cólera nos 
t ías : en el microscopio su diagnóstico 
es dificilísimo, en los cultivos es ente
ramente sencillo. 

Tan inmensas ventajas han venido, 
como es natural, á limitar el empleo 
de las sustancias líquidas y á imponer 
el uso casi exclusivo de los medios 
de cultivo que como la gelatina y el 
agar, son suceptibles de presentarse 
bajo la forma sólida ó líquida, conser
vando siempre su transparencia, cua
lidad inapreciable para el objeto. 

Y a hemos visto anteriormente que 
los microbios anaerobios son cultiva
dos en tubos y en placas, siempre que 

se elija como sustancia nuti itiva la ge
latina, el agar agar, ó el serum de san
gre coagulada. 

a ] — C U L T I V O S E N T U B O S . — Son 
muchos los métodos que se refieren 
al cultivo de los anaerobios en tubos, 
y aunque presentan diferencias entre 
sí en cuanto á la precisión y seguri
dad, creo indispensable hacer conocer 
todos, pues cada itnw de ellos puede 
ser empleado en circunstancias deter
minadas, según los medios con que 
cuente el operador ó según posea ma
yor ó menor destreza en la técnica 
microbiológíca. Sin embargo no de
jaré de indicar, al enumerarlos, aque
llos que me parezcan más compati
bles con la escasez de nuestros mate
riales de estudio. 

MÉ I O D O D E F R A E N K E I , — Dicho 
método semeja bastante al que he 
descrito al tratar del procedimionto 
usado en Alemania para los cultivos 
en caldo. E l aparato de Fránkel se 
compo.ie de un tubo de vidrio, un 
poco más grande y de mayor calibre 
que los tubos de prueba ordinarios. 
Dicho tubo lleva á manera de tapa, 
un cilindro pequeño de vidrio, que se 
adapta por frotamiento al tubo, y ce 
i rado en su parte superior por un ta
pón de caucho que d i paso á dos tu-
bitos de vidrio encorvados en ángulo, 
uno de los que llega hasta el fondo 
del tubo principal, exactamente como 
en el aparato anteriormente descrito 
para los cúltiv>s en medios líquidos. 
He aquí como se hace ahora el culti
vo. Después de haber esterilizado el 
aparato en la estufa al vapor, se qui -
ta la tapa y se vierte en él una pe
queña cantidad de gelatina líquida 
^4 ó 5 c e ) ; en seguida, se hace la 
siembra con una aguja de platino es
terilizada y se citrra láp idamente el 
tub >, teniendo cuidado de pasar dos 
ó tres veces á la llama el tubito delga
do que penetra hasta el fondo del re
cipiente y que tiene que estar en con
tacto directo con la gelatina. Hecho 
esto se pone en comunicación la ex
tremidad acodada de este último tu-
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bíto con un aparato productor de h i ' 
d rógcno ó ácido carbónico, y se hace 
pasar á través de la gelatina así sem
brada, durante medí i hora, una co
rriente de uno de dichos gases al ca
bo de ese tiempo se cierra á la l lama 
primero el tubo por donde se escapa 
el gas al exterior, luego el que está 
en comunicación con el gasómetro . 
Todo queda así dispuesto de modo 
que el aparato se encuentra lleno de 
un gas inerte y por consiguiente pri
vado de aire. Frankel, con el objeto 
de poder estudiar las colonias, coloca 
el aparato horizontal mente y les dá 
movimientos de rotación al rededor 
de su eje, hasta (pie la gelatina se ha
ya coagulado, en capa delgada, so
bre la pared interna del tubo. De es
te modo, dice este autor, las colonias 
que se desarrollan pueden distinguir' 
se á través de la pared de vidrio y 
aun estudiarse bajo el microscopio. 
E l procedimiento empleado por K ¡ -
tasato para el estudio tie las colonias, 
y que describiré más lejos, e<= muy 
superior al de Frankel en el sentido 
de que la observación bajo el micros
copio iniede hacerse con más preci
sión y comodidad, á causa de la for
ma plana dei aparato. Por lo demás, 
está basado sobre el mismo principio. 

Mol >l FICACIÓ.V AL M KTuIX ) I >E 
E S M A R C n ,—K l procedimiento de E s 
tilaren no está destinado precisamen
te al cultivo de los anaerobios; pero 
sí la modificación introducida en él 
por los asistentes del "Instituto de 
Hijienc*' de Berlín. Ksmareh vierte 
en un tubo de prueba común, una 
pequeña cantidad tie gelatina liquida 
y completamente esterilizada; luego 
hace la siembra, cierra el tubo con 
un tapón tie algodón aséptico y por 
último cubre éste con un tapón de 
caucho. Como 'F ránke l , coagula la 
gelatina sobre las paredes internas 
(leí tubo.—La modificación consiste 
simplemente en lo siguiente: una vez 
coagulada la sustancia nutritiva—ligar 
ó gclatina.-sc abre nuevamente el tu* 
bo y se Mena el espacio existente con 

otra cantidad tie gelatina l íquida pre
viamente desprovista de gérmenes, 
llevandoen seguida todo rápidamente 
á mi recipiente de hielo, para apic-
surar la solidificación tie aquella. 

Así, el aire que qutdabi en el ,n* 
tenor del tubo, es reemplazado por 
la porción de gelatina añadida, y c o 
mo la sustancia nutritiva que co.ttie 

, ne ios gérmenes , se encuentra coa
gulada de antemano sobre las pare
des del tubo, las colonias que nazcan 
se encont rarán siempre pegadas den
tro de dichas paredes, siendo por 

i tanto fácilmente perceptibles. L*lsta 
modificación tan sencilla hace dees-, 
te método uno de los más práct icos, 
siendo, por otra parte, muy bueno 

1 en sus residtados. No necesita de 
aparato especial alguno y puede ve
rificarse en cualquier lugar donde lia-
ya como esterilizar un tubo tie prue-

: ba y un poco tie gelatina. 
M É T O D O D E L i i iok ius .—{Hohea t l -

I tur tie los alemanes). Semejante á la 
modificación que acabo de mencio-

! nar, es el método que Liborius ha 
pt-esto en uso para el cultivo de los 

i anaerobios, y el cual goza tie gran 
I reputación en Alemania. Veamos 

como se procede. \in un tubo de 
prueba, de 15 á 20 centímetros de 
largo, convenientemente esterilizado, 
se echa una cantidad tie gelatina, 
conteniendo 1 á 2 0 / o de glucosa 
(cuerpo reductor) hasta que llegue á 
una altura próx ima al Japón que cie
rra la boca del tubo; después, se ha
ce hervir ai baño maría, la gelatina,, 
durante ¿ hora, tiempo suficiente [ja
ra que el aire que contiene sea ex
pulsado, y se le tleja enfriar hasta 
que la temperatura baje á 4 0 ° ; luego 
se hace la siembra por medio de un 
largo hilo de platino, llevando 1 »s 
gérmenes profundamente al fondo 
mismo del tubo; se cierra éste con 
algodón y un capuchón de caucho, 
que ha permanecido y2 hora en una 
solución de sublimado al 1 por lOOO 
Terminada esta operación, se sumer
ge e. tubo en agua helada, donde la 
O O * 
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sustancia nutritiva se solidifica inme
diatamente, sin dar tiempo á que la 
semilla sembrad.i remonte á las ca
pas superiores. D e m á s ' e s decir que 
el tapón debe estar perfectamente 
esterilizado, pues de otro modo, te
niendo que estar en contacto inme
diato con !a superficie de la gelatina, 
podíta inficionarla con otros gérme 
i.es distintos del microbio que se de
sea cultivar. E l l esta manera de pro
ceder se llenan satisfactoriamente las 
condiciones requeridas de anaerobio-
sis: la ebullición prolongada de la 
sustancia nutritiva la deja libre de ai 
re: el contacto íntimo entre la capa 
superior de aquella y el algodón, no 
deja espacio para contener más que 
una pequeña cantidad de aire atmos
férico: y por fin, la adición de cierta 
cantidad de glucosa, hace que los 
restos de oxígeno que aun pudiera 
contener la gelatina, sean absorvídos 
por dicho cuerpo reductor. 

A ú n en el caso de que las capas su
periores del cultivo contuviesen un 
poco de oxígeno, ésto no Invalidaría 
el resultado, puesto que la semilla se 
ha depositado en la profundidad.— 
L o más que puede suceder, es que 
las capas superiores queden estériles. 
Esta Última circunstancia, lejos de 
ser un ilefeclo, sirve como medio de 
diagnóstico, pues cuando se vé que un 
gérmen se ha desarrollado en las c a 
pas inferiores de la sustancia, que
dando estériles las superiores, es se
guro que el microbio en cuestión es 
un aerobio; y vice-versa.—Cuando se 
ha adquirido cierto grado de destre
za en el manual operatorio del méto
do de Liborius, da excelentes resul
tados y es por ésto que se ha gene
ralizado tanto, aún en los laborato
rios franceses.—Kl accidente que so
breviene á los operadores poco habi
tuados á la técnica, es que dejr.n in 
fectar la gelatina por el tapón mal 
esterilizado ó contaminado con los 
dedos, durante las operaciones de 
abrir y cerrar el tubo. Para evitar, 
en cuanto sea posible, este inconve

niente, es preciso acostumbrarse a 
sacar el algodón entre los dedos anu-

| lar y meñique de la mano derecha; 
tener las manos desinfectadas con su
blimado, y tomar siempre, la precau-
ciónde quemar en la l lámala superfi
cie del tapón antes de introducirlo 
definitivamente en el tubo. 

Puede referirse al mismo método 
de Liborius el que los alemanes lian 
bautizado enn el nombre de "Stich-
crtftttr." Llenado el tubo, someti
do á la ebullición, como se -ha dicho 
antes, se deja solidificar la gelatina ó 
e' a gar, rápidamente en un recipien
te de hielo; entonces, por medio del 
hilo de platino, se lleva la semilla tan 
lejos como sea posible, en el fondo y 
se cierra el tubo, en seguida, con las 
precauciones ya mencionadas. L a 
stUhcultnra da lugar, á veces, á la 
penetración del aire por el pequeño 
canal abierto por el hilo de platino 
en el medio sólido. Por eso, es pre
ferible liquidar la parte superior de 
la sustancia, que llenará inmediata
mente el vacío dejado por la aguja de 
platino. 

MÉ rODO W ü R T Z . — K l jefedel labo
ratorio de Patología experimental de 
la Escuela Práctica de París, ha pro
puesto un nuevo modo de cultivar 
los microbios anaerobios, que pre
senta la ventaja de poderse aplicar 
tanto á los medios líquidos como á 
his sólidos, sin necesitar instrumentos 
complicados. HI aparato que dicho 
profesor emplea consiste en un tubo 
de prueba ordinaria» que se llena 
hasta la mitad de cahio, agar-agar ó 
gelatina, y cerrado por un tapón de 
caucho, provisto de dos agujeros que 
dan paso: ¡9 á un pequeño embudo 
de vidaio cuya extremidad sobrepa
sa la parte inferior del tapón; 2 ? á un 
tubo afilado y encorvado por el qu .* 
Ikga gas de alumbrado común. Dis-

o o 
puesto así el aparato, se abre la ilaVC 
del gas que atraviesa toda la masa de 
ia sustancia contenida en el tubo y se 
escupa por el embudo; al mismo 
tiempo, con un pico de Bunzen se 



2 1 2 L A C R Ó N I C A M E D I C A 

hace hervir dicha sustancia con el do
ble objeto de expulsar el aire que 
contiene y de liquidarla, si está al 
estado sólido. No hay inconveniente 
alguno de encender el gas que se es
capa por el embudo á fin de que no 
moleste por su olor. Después de io 
minutos de hervor, se apaga la llama 
de gas encendida y se echa por el 
mismo embudo una cantidad igual á 
un cent ímetro cúbico, más ó menos 
de petróleo, ú otro aceite bien esteri
lizado, dejando en seguida que todo 
se enfríe. Para hacerla inoculación, 
Wurtz se sirve de un hilo de platino 
implantado sobre una varilla hueca 
de vidrio, por la que llega gas du
rante todo el tiempo que dura la 
operación. S¡ la sustancia nutritiva 
es líquida, se hace la picadura á tra
vés de la capa de aceite, si es sólida, 
basta inclinar el aparato para que el 
cuerpo oleoso deje una superficie li 
bre por la que se hace la inoculación. 
Para terminar, se cierra el tubo á la 
lámpara ó por medio de algodón y 
un capuchón de caucho, previamente 
esterilizado. 

L a ebullición y la corriente de gas 
que se hace pasar por el medio nu
tritivo, favorecen aqui la expulsión 
del aire; y la capa de aceite aisla 
completamente el cultivo del contac
to de la atmósfera. Durante la ino
culación tampoco es posible que pe
netre aire, puesto que, como se ha 
visto, dicha operación se practica ba
jo una corriente de gas. 

Algunos que han ensayado el mé
todo propuesto por Wurtz, manifies
tan el temor de que el petróleo juegue 
el papel de antiséptico y untrave el 
desan olio del cu. t :vo, por cuya razón 
han reemplazado dicho aceite, por el 
de linaza ó de almendras. T a l temor 
me parece exajerado, si he de tener 
en cuenta mi esperiencia peasonal y 
lo que he visto en e! laboratorio del 
D r . Wurtz. 

M É T O D O D E B U C K N E I Í . — E l ele
gante y sencillo método de este pro

fesor, está fundado exclusivamente 
sobre el principio de la absorción del 
oxígeno por los cuerpos reductores, 
Lástima es que á su sencillez no una 
la precisión que fuera de desearse. 
Con todo, en los c.isos en que se t.a-
ta de cultivar microbios que no sean 
extrictamente anaerobios, se recurre 
con frecuencia á él. 

E l aparato de Huckner se compo
ne: de un tubo grueso de vidrio, cer
rado por una tapa de caucho, estran
gulado en su tercio inferior y dilatado 
á manera de una ampolla en el fondo, 
y de un tubo de prueba, lleno de ge
latina, de menor calibre y tamaño, 
que se coloca dentro del primero.— 
Para proceder á la operación, se co
mienza por llenar de pirogalato de 
potasa, la parte dilatada del tubo 
grueso; luego se introduce dentro de 
éste el tubo conteniendo la gelatina, 
previamente inoculada, y se cierra 
hermét icamente con el tapón de cau
cho recubierto de parafina. 

No queda sino dejar que el piroga
lato de potasa consuma el ox ígeno 
conteniendo en ambos tubos para qi e 
el cultivo comienze á germinar. 

MÉTono D E ; G k U B E U . — E s t e bac
teriólogo se sirve de un tubo estirado 
en su extremidad superior, por don
de se echa la gelatina conteniendo los 
gérmenes que se desea culiivar, á fa 
vor de un embndito delgado, termi
nado lo cual, y después tie haber ce
rrado el extremo abierto con un poco 
de algodón, se le hace comunicar por 
este mismo extremo con una máqui 
na neumática ó una bomba tie agua 
y se lleva el vacío tan lejos como sea-
posible; al mismo tiempo se coloca el 
aparato en agua á la temperatura de 
3 0 o á 4 0 o . — A causa del vacío exis
tente en el tubo, la gelatina enira en 
ebullición á esa baja temperatura y 
expulsa el resto de aire que contenía; 
en seguida se corta la comunicación 
con la bomba neumática por medio 
de la lámpara. Se termina la opera
do \ como en d método de Esmarch, 
dando al tubo movimientos de rota-
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cion, para que la gelatina se solidifi
que sobre las paredes de aquel. 

MÉTODO DE SCHIBL.—Al propo
ner su método Schíel ha tenido por 
objeto hacer cultivos de colonias que 
se puedan observar fácilmente, y que 
al mismo tiempo lien : lai condiciones 
de un cultivo al abrigo del aire. . E n 
lugar de emplear como Chanteinesse 
y Vidal dos placas de vidrio, este 
bacteriólogo, hace uso de dos tubos 
de prueba de diferente calibre, de 
modo que el uno puede entrar en el 
otro, casi á frotamiento. Vierte una 
porción de gelatina, como de 2 c e , 
en el tubo grueso, hace la siembra y 
luego introduce el tubo de menor ca
libre en el primero. La gelatina se 
ve entonces obligada á ascender en 
el pequeñísimo espacio existente en
tre tubo y tubo, donde se la solidifica 
rápidamente, colocando todo, en un 
recipiente de agua helada. Se cierra 
en seguida la extremidad superior de 
ambos tubos con paratina para impe
dir el acceso del aire. Las colonias 
que se desarrollan así en una capa 
tan delgada de gelatina, se distinguen 
fácilmente. 

b) Cultivos en placa.—Es induda
ble que el estudio de las colonias no 
puede hacerse cómoda y concienzu
damente sino sobre cultivos en pla
cas, en medios sólidos y trasparentes. 
Esta verdad es reconocida por todos 
los que se han ocupado de ta técnica 
bacteriológica. A l tratar del cultivo 
de los anaerobios, los inicrógrafos, 
han intentad", naturalmente, aplicar 
al estudio de aquellos, el método de 
cultivar los micro—organismos, en 
placas. La dificultad principal con 
que se tropezaba, en este caso, era 
que el vacío completo era casi impo
sible ile obtener á causa de la forma 
que debían tener las placas. Recono
ciendo esto fué sin duda que Esmarch 
ideo su procedimiento de extender 
una capa delgada de gelatina ó de 
agar en la pared interna de los tubos 
de prueba, procedimiento que, no 
obstante sus ventajas, no llenaba sa-

I tistactoriainente el objeto. E n efecto, 
1 en los cultivos de Esmarch, aunque 
' es muy cierto que las colonias se 
| pueden ver muy fácilmente, la forma 

cilindrica de los tubos, que no con
cuerda con la de la platina del mi
croscopio hace muy incómoda una 
larga observación. 

Koch, fué el primero en salvar es
te inconveniente, haciendo sus culti
vos en placas de gelatina recubiertas 
por una lámina de mica, con cuyo 
procedimiento pudo determinar el 

i carácter aerobio de los microbios 
del cólera. E s verdad que por este 
modus facicudi no se suprime com
pletamente el oxígeno contenido en 
los cultivos, y por lo tanto es defec
tuoso pora aplicarlo á los organismos 
extrictamente anaerobios; pero va
rios otros que no tengan este carác-

1 ter tan pronunciado, pueden ventajo
samente ser cultivados según él. 

E l manual operatorio es de lo más 
fácil. Sobre una placa de vidrio es¬

! terilizada convenientemente, se echa 
un poco de gelatina glucosada é ino
culada con el micro-organismo cuyo 
cultivo se quiere obtener; antes de 
que aquella se solidifique, se la cubre 
con otra igual de mica, uniendo con 

I para fina fundida y esterilizada los 
; bordes de ambas placas á fin de im

pedirla penetración del aire. L a placa 
superior, por su adherencia íntima 
con la superficie de la gelatina, no 
deja espacio alguno que pueda ser 
ocupado por el aire atmosférico. 

Llegamos, ahora, á los dos proce -
dimientos que gozan de más reputa
ción en sus respectivos países, el de 
RottX en Francia y el de Kitasato en 
Alemana. Ambos están fundados so
bre los mismos principios y no difie
ren sino en detalles, lo cual obra en 
su favor, pues cuando dos escuelas ri
vales aceptan el mismo procedimiento 
es prueba de que las ventajas de éste 
se imponen—Es justo, sin embargo 

1 decir, que el método de Kitasato es 
I más perfeccionado; su aparato es más 
I cómodo y se presta mejor para la ob* 
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servación de las colonias; es en este 
Último q i u el célebre bacteriólogo 
japonés ha realizado sus magníficos 
trabajos sobre el bacilo de Nicolaier, 
el del carbón sintomático y otros mi
crobios extrictamsnte anaerobios. 

MÉTODO DE R o U X . — N o difiere 
en principio del de Esmarch, sijio en 
que después de haber hecho el vacío, 
se llena el tubo con hidrógeno. 

E l aparato de Roux se compone 
de un tubo de prueba afilado en su 
parte superior, y llevando lateralmen
te un tubito delgado. Esterilizado el 
aparato, según los procedimientos ha
bituales, se vierte en é l 2 ce, de gelati
na ó agar, (con 2 ° / 0 de glucosa) y 
se hace la siembra; después se pone 
e! aparato en comunicación, por su 
estremo superior con una máquina 
neumática, y por el tubo lateral con 
un gasómetro conteniendo hidrógeno. 
Hecho el vacío tan completamente 
como es posible, se abre la llave d¿l 
gasómetro y se llena el tubo de hi
drógeno, cerrando en seguida á la 
lámpara los tubos afilados superior y 
lateral. Se coloca, por último, el apa' 
rato horizontalmente para que la ge
latina se solifique en capa estensa y 
delgada y las colonias puedan desa
rrollarse bajo una atmósfera de gas 
inerte. 

MÉTODO DE K l T A S A T O . — E l bac 
teriólogo japonés de este nombre, 
asistente del laboratorio del "Institu
to de Hijiene" de Berlín y á quien se 
debe el aislamiento del bacilo del t é 
tano, el descubrimiento del ,íBiui¿us 
Kitasato" y el del "Moschus frilse'* 
(hongo almizclero), ha empleado con 
magnífico éxito para el cultivo de los 
anaerobios en placa, un aparato, 
que consiste en un frasco redondo de 
vidrio, aplastad >, que lleva dos pro
longamientos de diferente calibre, 
diametralmente opuestos, y á los que 
se adaptan dos cilindros de caucho. 
A estos últimos se unen á su vez dos 
tubitos de vidrio de form 1 cónica. 

Para hacer el cultivo, se quita uno 
de dichos tubitos, el que corresponde 

al prolongamiento de mayor calibre, 
y se echa por la abertura correspon
diente, la gelatina ó el airar cargados 

* e> r» o 
de gérmenes , volviendo en seguida á 

o O 

colocar el tubito, para hacerlo comu
nicar después con un gasómetro de 
hidrógeno. Hecho esto, se hice pa
sar por el aparato, durante inedia ho
ra, una corriente de dicho gas, hasta 
que todo el aire sea expulsado. S ; 
termina la operación llenando el apa
rato con el gas inerte, cerrando á la 
lámpara el tubito por donde aquel se 
escapa y cortando por medio del so 
plete el tubo en comunicación con el 
gasómetro. Como se vé los cultivos 
se desenrollan como en el método de 
Roux, bajo una atmósfera de hidró
geno, con la ventaja sobre aquel de 
que teniendo el aparato la forma pla
na del microscopio, las observacio
nes se verifican cómodamente sin fa
tigar al observador. 

o 

Hemos visto cuales son los funda
mentos en que debe basarse el cu l t i 
vo de los microbios anaerobios; he
mos recorrido también los diversos 
métodos ideados y puestos en prác
tica con ese objeto, suprimiendo na' 
turalmente, los que por su complica' 
ción ú otras circunstancias han caído 
en desuso. Lógicamente llegamos á 
preguntarnos: cuál de estos métodos 
debe preferirse? — L a contestación á 
mi juicio no debe ser absoluta—Creo 
que en casos determinados cada uno 
tie ellos tiene su aplicación, y que el 
bacteriólogo debe conocer todos para 
aplicarlos según los medios de que 
disponga. Solamente haré notar que 
los métodos de mayor precisión son 
aquellos en que se hace el vacío con 
la bomba neumática; y que es preciso 
recurrir á ellos siempre que dispo
niendo de un laboratorio bien moir 
tado, se tenga que hacer estudios ri
gorosos sobre los anaerobios obli
gatorios. 
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E L IODOFORMO Y SU A P L I C 
E N L A T U B E R C U L O S I S . 

S e ñ o r Presidente, 

S e ñ o r e s ; 

H o n r a d o con el encargo de leer un 
t rabajo, en d ía tan memorable para 
la soc iedad « U n i ó n F e n i a n d i n a s y no 
pudiendo evad i rme de ello, no obs
tante la def ic iencia de mis conoci
mientos; antes de pasar adelante, p i 
do á todos indulgencia , por todas las 
faltas que notaren en este bosquejo. 

I 

Desde que el i lustre V í l l e m i n en 
el a ñ o de 1865 d e m o s t r ó con sus me
morables exper ienc ias l a v i r u l e n c i a 
de la tuberculosis , y posteriormente 
K o c h d e s c u b r i ó el bacillus causa de 
la ac t iv idad de dicho v i rus ; desde en
tonces p r i n c i p i ó á ser reemplazada la 
t e r a p é u t i c a an t igua de la tuberculosis 
que no e ra casi m á s que s i n t o m á t i c a . 

A destruir la v i t a l idad del baci lo, 
se han d i r i j ido y se d i r i jen las medi
caciones que se han empleado y se 
emplean actualmente , desgraciada
mente a ú n con é x i t o tod vía poco 
alhagador. U n a de ellas y que parece 
prometer a lguna esperanza, al menos 
en ciertas fo rmas y period is de la 
tuberculosis , es l a m e d i c a c i ó n por 
medio del iodofurmo. 

I I 

E l iodnformo in t roducido en la te
r a p é u t i c a desde hace a lgunos a ñ o s , 
pues en 1853 R i g h i n í de Oleggio , 
f u é quien pr imero lo u t i l i zó como t ó 
pico a n t i s é p t i c o en la c u r a c i ó n de las 
ulceras. Poster iormente en i 8 8 o p r i n 
c i p i ó á extenderse su uso en c i r u g í a , 
e m p l e á n d o s e en las heridas operato
rias, chancros , ulceras de natura leza 
tuberculosa , etc , etc. E l é x i t o obte 
nido en estas ú l t i m a s , h izo que se 

p r inc ip ia ra á emplear lo bajo la for
m a de inyecciones en las adenitis del 
mismo or igen , la m a y o r parte de las 
veces con é x i t o . K ü s s n e r y F r a t i k e l 
preconizaron el iodnfurmo en ap l i c a 
ciones t ó p i c a s é inhalaciones, en el 
t ra tamiento de las ulceraciones t u 
berculosas de la l a r in je , obteniendo 
m e j o r í a s manif ies tas . 

Comprend iendo la a c c i ó n m i c r o b i -
c ida , ó l a es ter i l idad que produce su 

. usocont inuado en los medios, en que 
el baci lo pu l ida ó se desar ro l la , lo h a 
empleado V e r n e u i l como m e d i c a c i ó n 
interna, antes de operar a lgunas m a 
nifestaciones ex te rnas de l a tubercu
losis; como ar t r i t i s , orqui t is , adenit is , 
etc., c r eyendo impedi r de esa m a n e 
ra el desarrol lo y m u l t i p l i c a c i ó n de 
los bacilos, que puestos en l iber tad 
d e s p u é s de l a o p e r a c i ó n , emig ran po r 
in te rmedio de l torrente c i r cu la to r io á 
otros ó r g a n o s y en los que con f r e 
cuenc ia es ta l la la tuberculosis con 
secut ivamente . V e r n e u i l por medio 
de la m e d i c a c i ó n iodoformica p r e o 
perator ia d ice haber conseguido b e 
llos resultados, evi tando e l desarrol lo 
de e-as tuberculosis postoperatorias. 

A l g u n o s m é d i c o s i ta l ianos como 
S e m i n ó l a , C i a r a m e l l i , R e n z í , etc. 
que han empleado el iodoformo, ase
guran que a c t ú a sobre todo en la t is is 
incipiente que puede c u r a r . 

E l D r . E . Mar te l hab la sobre l a 
enmbilidad de la meningitis tubercu
losa por medio de l a pomada de iodo-
formo. Se f u n d a en ocho casos de 
meningi t is tuberculosa , comple tamen 
te curadas por este medicamento, y 
pertenecientes á la p r á c t i c a de los s i 
guientes m é d i c o s suecos: Moleschot t , 
E Ni l l soa , Sonden , cada uno un caso, 
y finalmente el D r . F . W . W a r f v i n g e 
de S t o c k o l m quien ha publ icado en 
188Ó la r e l a c i ó n de cinco curaciones 
completas de meningitis tuberculosa, 
por medio de l iodoformo. 

C h a u v i n y Jor i s scnne de L i e g e en 
u n a c o m u n i c a c i ó n d i r ig ida al C o n 
greso de l a T u b e r c u l o s i s en el a ñ o de 
1888, l l a m a n l a a t e n c i ó n sobre l a po-
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sibilidad do impedir por medio del 
iodoformo la marcha funesta de la 
tuberculosis, cuando comienza el re
blandecimiento de las masas p a t o l ó 
gicas, es decir al principio del segun
do per íodo . Cuando el reblandec í -
miento existe, si el enfermo está de
masiado debilitado, encuentran apli
cable el iodoformo, para disminuir y 
modificar las secreciones pulmonares. 

E n los ú l t imos per íodos de la en
fermedad encuentran inútil ensayar
lo largo tiempo; sino produce un ali
vio pronto, aconsejan abandonar su 
empleo. 

Ultimamente en el curso de este 
a ñ o el profesor Picot de Bordeaux 
en una c o m u n i c a c i ó n dirijida á la 
Academia de Medicina de Paris, dá 
cuenta d é l o s bené f i cos resultados ob
tenidos, con las inyecciones h ipodér -
mícas de guayacol yodoformado en 
el tratamiento de la tuberculosis pul • 
monar y la p leures ía de origen tu
berculoso. 

Y o deseo, dice el profesor Picot, 
señalar un modo de tratamiento de 
la tuberculosis pulmonar y de la 
pleuresía de origen tuberculoso; pero 
antes de decir lu que es este trata
miento, antes de exponer los resul
tados que me ha dado, tengo esen
cialmente que declarar aquí , que no 
traigo un remedio en contra de la 
tuberculosis, y que no tengo la pre
tens ión de venir á decir que curo la 
tuberculosis. A mi parecer y yo 
creo que todos los c l ín icos participa
rán de esta manera de ver, no se 
puede decir hoy día que exista un 
tratamiento de la tuberculosis, q u é se 
pueda curar la tuberculosis y la tu
berculosis pulmonar en particular. 
H a y enfermos en los que cualquiera 
que sea el tratamiento empleado, 
cualquiera que sea la potencia del me
dicamento utilizado, toda curac ión en 
el sentido que se dá á e s t a palabra en 
el púb l i co es absolutamente imposi
ble. N i n g ú n m é t o d o t erapéut i co , nin
g ú n medicamento podrá rehacer ór
ganos destruidos, y cuando los pul 

mones han sido ahuecados de caver
nas m ú l t i p l e s y de dimensiones con
siderables, cuntido estos mismos pul
mones presentan infiltraciones tuber
culosas extremadamente extensas, fa
talmente y no obstante todo, la cura
ción será imposible. E n efecto, sabe
mos desde las inmortales investiga
ciones de Laenncc , Herard y Cornil , 

i Thaon y Grancher , la desapar ic ión 
de estas lesiones no puede ser oote : 

nida m á s que por la p r o d u c c i ó n in 
situ de un tejido conjuntivo tie nue
va f o r m a c i ó n , impropio prra la res" 
piración; si bien que en estos casos el 
enfermo curaría de su tuberculosis, 
no estaría menos privado del ó r g a n o 
resoiratorio y deber ía fatalmente su
cumbir, 

Termina el profesor Picot d e s p u é s 
1 de hacer la relación de varios casos 
j tratados por el guayacol yodoforma' 
' do; diciendo que las inyecciones (pie 
i preconiza, le parecen eminentemente 
I úti les en el tratamiento de la tuber 
1 culosis pulmonar y las p leures ías de 

or :geii tuberculoso; que ellas levan* 
| tan el estado general, disminuyen la 

tos y la e x p e c t o r a c i ó n ; en ciertos ca
sos pueden desee ir las cavernas y fa
vorecer, su c icatr ización; que en el 
segundo per íodo ellas pueden hacer 
cesar la tos y la e x p e c t o r a c i ó n , y pro
ducir la desapar ic ión de la fiebre y 
los sudores nocturnos; por ú l t i m o di
ce hacen desaparecer los chasquidos 
h ú m e d o s , disminuyen los bacilos en 
los esputos y aumentan el peso del 
cuerpo. 

I I I 

L o s beneficios obtenidos por la me
dicac ión y o d o f ó r m i c a , por las diver
sos práct icos antes mencionados; he-

1 mos podido igualmente observarlos 
en su m a y o r í a , en el servicio m é d i c o 
del D r . Leonardo Vi l lar , y e n el que 
se emplea dicha m e d i c a c i ó n hace mu
cho tiempo; entre todos los casos los 
que más han llamado nuestra aten-

| c i ó n son dos: el uno de una granulia 
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agada del pulmón, y el otro de una 
granulia aguda del peritoneo; y nos 
han llamado la atención con tanto 
mayor motivo, cuanto que parece ser 
I-i primera vez que se hace uso de 
aquella medicación, en dicha forma 
de tuberculosis, localizada en el pul
món y en el peritoneo. 

E l primero de dichos casos es el si
guiente: [y del que tuvimos ocasión 
de ociparnos en el N.° 8S de la «Cró-
ni a Medica», cieemos conveniente 
volverlo á relatar] 

Felipe Santiago Guerrero, natural 
de Lima, de t 3 años de edad, de tem
peramento linfático y regular consti
tución, ingresó al Hospital "Dos de 
Mayo", el iSde Febrero de! presente 
año, ocupó la cama N,° 50 de la sa
la de las Mercedes, perteneciente al 
servicio del Dr. Leonardo Villar. 

Su madre goza de muy buena sa
lud, su padre murió hace cuatro años, 
á consecuencia de una tuberculosis 
/•nluioiiar; él ts la primera vez que se 
enferma y sólo hace cuatro días que 
le principió fiebre acompañada detos. 

Guerrero se halla en decubito dor
sal, su estado de adimania es grande, 
su fisonomía es estuporosa, la tempe
ratura axilar es de 4 0 o 6 tiene dis 
nea intensa, tos frecuente y especto-
ración mucosa rara; examinado el apa
rato respiratorio se encontró subniati-
tez á la percusión en la región corres
pondiente á los pulmones; á la aus
cultación se percibían crujidos nume
rosos en las mismos de base á vei ti
ce; la lengua estaba roja y su super
ficie seca; constipación, los demás apa' 
ratos nada presentaban de anormal. 

Teniendo en cuenta los anteceden
tes morbosos hereditarios y el cua
dro ele síntomas anterior, se hizo el 
diagnóstico de piobable graunlia agu
da del pulmón; desechando de la 
mente la idea de uní bronquitis ca
pilar aguda, que era la única afección 
con que el caso presente podía con
fundirse; pues en esta última, cuando 
entra en el periodo catarral, se per
cibe á la auscultación estertores sub-

crepitantes finos (que podían confun
dirse con los crujidos) siempre mez
clados con sibilantes; la fiebre cae ó 
se declara la apirexia, la expectora-

i ción es muco-purulenta y abun
dante, la adinamia no es tan profun
da; lo contrario precisamente pasaba 
en el caso de que nos ocupamos, 
pues los crujidos no se hallaban mez
clados con sibilas, la fiebre era alta, 
la expectoración mucosa solamente y 
escasa, la adinamia grande. E n cuan
to á poder confundir el caso actual 
con una fiebre tifoidea, era imposible 
dado lo característico de los síntomas 
de esta enfermedad. (1) 

Desde el instante de su ingreso se 
le sometió al régimen siguiente: 

Yodoformo 5 centigramos. 
i pil. 3 veces al día. 

Poción de Todd. por bebida. 

al régimen anterior continuó someti
do Guerrero, sin interrupción, hasta 
el 26 de Febrero. 

Durante los días trascurridos hasta 
el último indicado, la temperatura 
osciló entre 39°3 ' y 40°8' siendo 
siempre la de la tarde más elevada 
que la de la mañana; el estupor y 
adinamia habían disminuido progre
sivamente, los síntomas del pulmón 
se modificaron favorablemente, pues 
los crujido» no eran tan numerosos; 
la expectoración siempre mucosa pe 
ro poco abundante. 

Vista la mejoría obtenida con el 
tratan.ieuto seguido, se aumentó la 
dosis del medicamento y se formuló: 

Yodoformo 45 centg. 
Jbe. simple 40 gramos 

dividido en tres partes para tomarlas 
en el día 

Poción tónica 120 gramos 
Cucharadas 1 cada 2 horas. 

Con este régimen continuó la mejo
ría de un modo notable; la tempera-

( I ) Hemos calificado de probable el caso de 
tuberculosis de que vamos á tratar, por no ha
berse hecho el examen bacteriológico para la 
investigación del batiius. 



L A C R Ó N I C A M E D I C A 

tura no era tan alta como en los días 
anteriores, osciló entre 3 9 o y 3 8 o , el 
estupor desapareció, los crujidos sólo 
se percibían hacia la base de los pul
mones, siendo sólo rudala respiración 
en las demás partes de ellos; la dis
nea casi no existía; la expectoración 
era siempre mucosa, pero, menos 
¡ib mulante. 

E l 2 de Marzo amaneció apirétteo, 
continuando siempre con su régimen 
anterior. 

E l 3 tie Marzo la temperatura a x i 
lar era sólo de 3 5 o 8'; tanto por esta 
hipotermia, cuanto por su palpable 
mejoría, se creyó conveniente reducir 
la dosis del yodoformo á solo 15 cen
tigramos al día. Los crujidos, de la 
base de los pulmones fueron desapa
reciendo paulatinamente, ya no ha
bía submatitez i la tos era rara, la es-
pectoracíón insignificante, ausculta -
dos los pulmones se percibía el mur
mullo vesicular, aunque un poco ru ¬

do. F u é dado de alfil Guerrero el 22 
de Marzo, cuando todos los síntomas 
de su afección habían desaparecido 
completamente. 

E l otro caso, que hemos observa
do es éste: 

Manuel Peña, natural de Lima, de 
12 años tie edad, sinviente; de tempe
ramento linfático y constitución dé
bil, ingresó al hospital "Dos de Ma
y o " el 13 de Mayo de i8g[ á ocupar 
la cama núm. 45 de la sala de las 
Mercedes, perteneciente al servicio 
del Dr . Leonardo Vil lar . 

E l padre de Peña gozaba de salud, 
su madre murió hace algún tiempo 
de tuberculosis al pulmón. 

Examinado, á primera vista se no
taba el estado de marasmo en que se 
encontraba, tomada la temperatura 
axilar el t e rmómet ro marcaba 38 o ; 
manifestó que no podía andar hacía 
algunos días: á consecuencia de fuer
tes dolores que experimentaba en las 
piernas, las que examinadas se en
contraban algi) tumefactas y doloro-
sas á la palpación; los demás apara
tos y órganos nada presentaban de 

anormal en sus funciones; se creyó 
un reumatismo del triceps sural de 
ambas piernas, y se le sometió á un 
tratamiento an ti reum ático convenien
te que dió por resultado la desapari
ción completa del mal después de 8 
días. 

Peña no obstante la desaparición 
de la anterior enfermedad, cont inuó 
en su estado de marasmo, que había 
sido aumentado por la falta de al i 
mentación, pues la anorexia que su
fría era completa, desde su ingreso al 
Hospital. 

E l 22 de Mayo se le notaba en la 
mañana un pequeño movimiento fe
bril, el t e rnómet ro marcó 3 8 o 4'; se 
quejaba de dolores espontáneos y á la 
palpación en las paredes abdominales, 
tenía constipación hacía cuatro días; 
se le mandó una poción atemperante 
de salicilato de soda y un enema pur
gante, que le hizo hacer algunas cá
maras; el t e rmómet ro marcó en la tar
de 3 8 o 5'; vomitó dos veces en el tras
curso del día. 

E l 23 de Mayo amaneció con 8 9 o 

2'; el dolor al vientre era mayor que 
en el día anterior, lo obligaba á que
jarse con insistencia, apenas resístela 
palpación, no se descubre ningún tu
mor, el bazo está normal, hay algo de 
timpanitis, ha vomi'ado una vez en 
la mañana, cont inúa la constipación; 
su fisonía presenta ese aspecto espe
cial á los peritónicos, que los france
ses llaman grippe; el enfermo no tose, 
ni presenta ningún síntoma notable 
del lado del pecho; tiene algo de ce
falalgia, vért igos y zumbidos de oí
dos. E n presencia del cuadro sinto
mático anterior; no se podía pensar 
en un embarazo gástrico; pues la adi 
namia, el balonamiento del vientre, su 
sensibilidad á la palpación y la lim* 
pieza de la lengua, no corresponden 
á tal entidad patológica. Tampoco en 
una fiebre tifoidea, pues la constipa* 
ción, la ausencia de manchas lenticir 
lares, la temperatura poco elevada, la 
sensibilidad genera! del vientre ha
cían desechar tal diagnóstico. L a po-
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ca elevación de la temperatura, los 
vómitos no tan frecuentes, !a falta de 
hipo, la timpanitis no tan exesiva, ha
cían no pensar en una peritonitis agu
da; con tanta mayor razón cnanto que 
no había habido ninguna causa ex
terna ni interna que 11 produjera. Por 
exclusión, y teniendo en cuenta .los 
antecedentes morbosos hereditarios 
de Peña, se diagnosticó una granulia 
agudc del peritoneo; diagnóstico per 
fe-, t amen te de acuerdo con la des
cripción que de esta forma rara de 
tuberculosis localizada en el perito
neo, hace Empis en su magistral obra 
sobre la Granulia. 

Teniendo en cuenta el diagnóstico 
formulado, y recordando el éxito oh" 
tenido, con el tratamiento por medio 
del yodoformo, en el caso anterior de 
granulia del pulmón que hemos rela
tado; se le sometió á la acción de di' 
cho medicamento, á la dosis de 15 
centigramos en el día, dividida en 
tres pildoras, habiéndose ordenado 
además unaaplicación tópica calman' 
te; á las paredes del vientre, de aleo* 
hol, tintura de belladona y clorofor* 
mo, dos veces al día. 

E l 24 de Mayo continuó casi en el 
mismo estado, solo los dolores habían 
disminuido algo de intensidad; los vó' 
mitos siempre poco frecuentes; la te ni' 
peratura de la mañana era de 38 o 2'; 
continuó con el régimen del día ante
rior; la temperatura de la tarde era de 
3 8 o 8'. 

E l 25 amaneció con 38° 3'; el cua
dro de síntomas casi nada había va
riado; solo el dolor del vientre estaba 
aumentado, los vómitos habían casi 
desaparecido; continuó con su régi
men interno, habiéndosele manda
do además un vejigatorio al vien
tre; en la tarde la tumperatura era 
de 3 8 V . 

Desde el 26 y teniendo casi certi 
dumbre del diagnóstico hecho, se 
insistió en el régimen yodofórmico á 
la misma dosis, régimen con que con
tinuó hasta el 31 de Mayo en cuyo 
dia amaneció apirético, habiendo os-

'211) 

citado la temperatura en los dias pre
cedentes entre 38 o y 38°5 . 

E n el intérvalo fué atacado de una 
neumonía hipnstática, del pulmón iz
quierdo que fué combatida por un 
vejigatorio, sin alterar el régimen in
terno. 

E l I o de Junio ¡a mejoría era no
table; la adinamia no era tan mani
fiesta, su fisonomía ya no presentaba 
ese gesto especial de los peritoniticos, 
los vómitos habían desaparecido com
pletamente, el dolor á las paredes 
del vientre era muy poco, marcado, 
la timpanitis tampoco casi existía. 

El.buen resultado obtenido con el 
tratamiento yodofórmiro, hizo que se 
continuase con él hasta el 4 de Julio, 
en cuyo día los síntomas peritoneaics 
no existían yá, y el estado de maras
mo había casi desaparecido. 

Desde el 5 de Julio se le suspendió 
su régimen de yodoformo; continuan
do solo con un régimen tónico re
constituyente hasta el ó de Agosto 
de! presente año; en que fué dado de 
alta Peña, al parecer completamente 
curado. 

I V . 

L a curación de adenitis tuberculo
sas, por el tratamiento yodofórmico; 
el mismo resultado obtenido por Sem
inóla, Ciaramelli, De Renzi en la 
tisis incipiente; la curación de algu
nas meningitis tuberculosas señalad.is 
por Martel; la desaparición casi com
pleta de los síntomas generales y lo
cales, obtenidas merced al mismo 
tratamiento por Chauvin, Jorisenne. 
Picot, &, en tuberculosis avanzadas, 
hasta el extremo de detener la mar
cha funesta de ella; la disminución 
notable de los bacilos" observada por 
el último profesor mencionado, en los 
esputos de los que sometió al trata
miento; y el resultado obtenido en 
los dos casos que hemos sometido á 
vuestra consideración, hacen creer en 
la acción tóxica que el yodoformo 
parece ejercer sobre el bacilo de 
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Koch; y el que, a c t u a r í a d i rec tamen 
te ",obre el micro— urbanismo, ó de 
una manera indirecta , vo lv iendo los 
medios del organismo en que pu lu la 
y habita, aptos para impedi r su desa
rrol lo y m u l t i p l i c a c i ó n ; es decir l l e 
va m í o dichos medios al estado de 
esterilidad, al estado bactericida. 

A d e m á s de la a c c i ó n de y o d o f j r m o 
sobre el bacilo, hay que considerar la 
inf luencia que ejerce en las neofor-
maciones tuberrulnsas , especialmente 
en su p r imer p e r í o d o y á las que po
sible c- haga desaparecer por un pro
ceso de r e a b s o r c i ó n , ó impidiendo el 
proceso de ca se i f i c ac ión como a lgu 
nos lo creen. 

E l y o d o f o i m o arrastrado al torren
te c i rcula tor io , es indudable que ac 
t ú a en sustancia , como lo prueba su 
e l i m i n a c i ó n por los pulmones; pues 
aun que una parte se descomponga 
y se t rasforme en y o d u r o ó yodato , 
como lo manif ies ta su e l i m i n a c i ó n 
per la o r ina , no h a y mot ivo para 
creer con algunos que ejerce su ac 
c ión como y o d o ; pues al ser as í los 
s í n t o m a s de a c u m u l a c i ó n del yodo-
fo rmo en la e c o n o m í a s e r í a n iguales 
á los del yodismo, lo que no sucede. 

V . 

Si pues con la medicación yodo-
fórmica, se consigue llevar á algunos 
de los que están sometidos á ella á 
una mejoría uotabL y á otros poner
los en estado de parecer curados; va
le la pena el continuar en>nyando su 
aplicación en las diversas formas y 
períodos de la tuberculosis, con tan
ta mayor razón, cuanto que desgra
ciadamente no está aun, muy avan
zada la terapéutica de mal tan terrible 
que diezma á la humanidad. 

Lima, Agosto 13 de 1891. 

M. GON'ZÁI.KZ O L A E C H E A. 

UX CRtXGN C B t E B R G 

T l t A B v J o L E Í D O h;N" LA "SoQIRDAO 
MEDICA U U N I Ó N FEU,NAMDIN 1," E L 
DIA Vi D S AG-os rn I>K 189L. oOl'A-
VO ANlVEItíSAKlO ÜK SU FUNDA
CIÓN. 

Señor Presidente: 
Señores: 

Asistimos á una ce remonia *tnci-
lia, pero s ign i f i ca t iva . Comnemor -
mos el p r inc ip io de una nueva era en 
la vida de l a medic ina nac iona l : l a 
h i s t ó r i c a fecha del 13 de Agosto de 
18S3, día venturoso en que la j u v e n 
tud de la Escuela de San Fernando, 
repuesta y a de las fatigas de la lucha 
con el i nvaso r—momen to solemne, 
en que. como siempre, c u m p l i ó n o 
ble y abnegadamente su deber—re
so lv ió abordar de frente y con perse
veranc ia la labor violentamente inte
r rumpida . 

Para ello, c r e ó e s t : centro c i e n t í 
fico de estudio y mutua i l u s t r a c i ó n ; 
en él que, mediante e lconcurso de to
dos, se propuso cu l t i va r con provecho 
la noble c ienc ia que cons t i tuye el ob
je to de nuestros incesantes esfuerzos. 

L a Sociedad Médica '"Unión Fer-
nandina" , que hoy cumple ocho a ñ o s 
de v ida p r ó s p e r a y lozana, ce lebra 
con justo j ú b i l o l a e f e m é r i d e de su 
advenimien to al mundo intelectual ; y 
con tal mot ivo , cumpl iendo una ob i -
g a c i ó n , y acatando un m u y honroso 
mandato, levanto mi humi lde voz , 
para contr ibui r , es c ier to que en m u y 
pequeña esfera, á tan laudable pro
p ó s i t o . 

Pobre, m u y pobre es el con t ingen
te que aporto: razones m á s que po
derosas he tenido para decl inar d i s 
t i nc ión tan h o n o r í f i c a ; pero compren 
diendo que a l g ú n sac r i f i c io tiene de
recho á exijir, esta c o r p o r a c i ó n á la 
que tanto debo, he vencido t o d o í los 
o b s t á c u l o s y paso á re la tar los en p o 
cas palabras, un c u r i o s í s i m o caso que 
puede con j u s t i c i a figurar en el nú 
mero de los c r í m e n e s c é l e b r e s . — 
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E l estudio de la criminalidad, lia 
constituido y constituye uno de los 
principales objetivos de la Sociología. 
Conocer y apreciar las circunstan
cias que obligan á algunos seres hu
manos á desviarse del cumplimiento 
de las obligaciones que la sociedad 
les impone; ha sido en todo tiempo 
preocupación constante de los hom
bres encargados de redactar las leyes 
formuladas en vista de las crecientes 
-ecesídades de las agrupaciones hu
manas. 

Kn todos los tiempos se han con
siderado como punibles, los actos ten -
denles á ¡a destrucción de la vida ó 
de la propiedad; partiendo del evi
dente principio de la responsabilidad, 
consecuencia obligada del libre a l -
bedn'o. 

Pero, en las épocas primitivas, 
cuando las ciencias metafísicas, con 
sus teorías muy seductoras pero tam
bién muy inconsistentes, predomina
ban en todos los ramos del saber hu
mano; entonces eran muy pocas las 
circunstancias que se aceptaban co
mo atenuantes, y la idea de la irres
ponsabilidad apenas si era vislumbra
da por los magistrados. 

E l gran conocimiento que hoy se 
tiene del hombre, de su modo de ser 
anatómico, fisiológico y patológico, 
de sus hábitos, de sus tendencias, de 
los motivos de sus determinaciones, 
etc.: conocimiento adquirida merced 
al progresivo é incesante adelanto de 
las ciencias positivas, ha conmovido 
seriamente la antigua teoría sobre la 
penalidad; y la ciencia penal, que en 
la actualidad tiene como poderosos 
auxiliares á la Medicina Legal y a la 
Antropología criminal, realiza inno
vaciones benéficas en favor de los 
desgraciados que, por constitución 
anatómica ó perversión fisiológica, se 
lanzan inconscientes en la perniciosa 
carrera del crimen. 

A resultado tan grandioso se ha 
llegado mediante la aplicación del 
método inductivo, al estudie) de los 
actos practicados por el hombre: sea 

que se le considere bajo su aspecto 
físico ó como personalidad moral. E n 
ambos casos el objetivo obligado e-; 
buscar el cómo y el por qué, de to
das sus determinaciones; y sólo des
pués del análisis minucioso y deta
llado de las circunstancias que les 

1 han precedido y acompañado, se les 
; edifica como conscientes ó i ncons l e n 

tes. 
Estas ¡deas, que hoy se imponen 

con la deslumbradora luz de la ver
dad, son las que obligan á las socie -

I dades modernas, á modificar nota
blemente sus antiguas leyes penales; 
á tal punto que el derecho penal, sea 
filosófico ó positivo, avanza siguien
do la vertiginosa corriente del pro
greso de la humanidad, dejando de 
ser ciencia meramente especulativa, 

¡ para ascender al proficuo terreno de 
: los he-hos y de la observación. 

Y esa observación se hace en las 
i prisiones, en los asilos, allí donde se 
I estudia la clínica del crimen y demás 

aberraciones del hombre como ser 
• moral; y en cada crimen en particu-
i lar que se considera caso patológico 
1 del organismo social. Porque así co-
| mo por el estudio profundo y deteni-
. do, de las múltiples desviaciones del 
; estado fisiológico del hombre, se han 

llegado a especificar los diversos t¡-
• pos morbosos; así también, por la ob

servación de cada caso especial y su 
I agrtipamiento metódico, se van for

mando los estados patológicos de las 
colectividades humanas. Y si, en el 

, primer caso, para hacer un diagnós
tico seguro é instituir el tratamiento 
eficaz, se deben aprovechar todos los 
datos por insignificantes que sean: no 
es menos útil, en el segundo caso, te
ner perfecto conocimiento de los actos 
punibles del hombre, máxime si pre-

i sentan algo de notable en su evolu
ción y consecuencias. 

Prévias estas ligeras considerario-
. nes, entro en materia. 

Por el centro de la regió i monta
ñosa d'.-l Perú, y limitando la exten-
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sa pampa del Sacramento, se desli/a 
tranquilo V niagestnso el caudaloso 1 

Ucayati, E n su largo trayecto recibe 
nuWCrOSCS afluentes; uno de los que 
el río Aguaitia, entra por la izquier
da, demorando su parte visible al O. 
S. O. y encontrándose su desembo 
caduca, á muchas millas de distancia 
d . l piub'o de Sarayacu: único lugir 
habitado del río en que existe autori- 1 

dad política, un gobernador. 
l i n esa apartada zona, en medio 

de la soledad y del silencio, en que 
la naturaleza se ofrece magnífica y 
grandiosa, exhuberante de vida y de 
riqueza; sitios en los que aún no han ¡ 
penetrado los mágicos resplandores ! 
de la civilizac'ón moderna; se realizó 
en el mes de Mayo de 1889, uno de 
esos crímenes horrendos que contur
ban el ánimo del hombre más des
preocupado. 

E n el ya citado río Aguait ía estaba 
establecido, desde algunos años antes, 
un tal Carvalho, ciudadano brasileño 
de unos 40 años, dedicado como otros 
muchos á la explotación de! caucho 1 
y demás productos naturales de la I 
selva. Carvalho que, al decir de sus I 
vecinos era de genio violento y ca
rácter díscolo, pertenecía á la última 
clase social de su patria y como tal, 
es fácil suponer que, su educación é ¡ 
instrucción distatíau mucho de un 
grado siquiera mediano. 

Junto con este sujeto, y sirviéndo
le de compañera , vivía una indieeita 
de unos 14 ó 15 años de edad; y en
tre los peones había un tal Cárdenas, 
indio de 17 años, natural de Saposoa, 
ile carácter humilde y afable; el que 
en su anhelo de reunir unos cuantos 
reales, para volver al lado de su ma
dre V al lugar de su nacimiento, tra
baja con bastante ahinco, sin preocu
parte en lo menor ni las cosas ni los 
hombres que le rodeaban. 

Súbi tamente se despierta en Car
valho la terrible pasión de los celos, 
cree firmemente que su i m j e r le es 
infiel; y, ciego bajo el influjo de su 
vesanía, se propone vengarse de Cár

denas á quien supone autor del ultra
je imaginario. Pero, para proceder le 
faltan pruebas evidentes; y á fin de 
conseguirlas flajela cruelmente á su 
mujer quien, en medio de los dolores 
del tormento, se confiesa culpable de 
un delito que no ha cometido. 

Obtenida esta revelación busF^i á 
su víctima, á Cárdenas , y con enga
ño lo lleva á la orilla dtfl río. á akfu-

o 1 

ñas millas mas arriba del sitio e i que 
vivian. Después tic indicarle el mc*Í-
vo del castigo que le iba á aplicar, 
practica cu varios dias sucesivos, las 
crueldades siguÍentes:- r o flajeló en las 
regiones guteas y toráxica anterior y 
posterior; — lo hizo sentarle sobre 
candela, produciéndole extensas que
maduras en la región perineal y e n el 
escroto; —le dividió completamente el 
pene, al nivel del cuello del g'ande, 
y — ¡horror!—tri turándo 'o en peque
ños fragmentos le obligó, bajo la pie-
sió.i de la amenaza, á comer la parte 
del miembro que le había mutilado; 
— y , finalmente, lo amarró al tronco 
de un árbol y lo lanzó a^uas abajo, á 
favor de la corriente. 

Mas de 48 horas navegó en tan 
frágil embarcación, la que abandonó 
al llegar al sitio en que vivía la mujer 
de Carvalho; la que al contemplar el 
lamentable estado del pobre mucha
cho, le pidió perdón por el gravísimo 
daño que imprudentemente le había 
causado. Y no pudieudo prodigarte 
ninguna atención, por temor a un 
nuevo castigo, se limito á darle una 
ca;;oa rajada para que siguiera bajan
do el rio. 

Cárdenas tuvo la buena fortuna de 
encontrar en la desembocadura del 
Aguait ía , á la lancha brasilera "Ma 
yo'*; cuyo comandante, después de 
atenderlo convenientemente lo con 
dujo á la ciudad de Iquitos, á donde 
llegó el día 22 de Mayo Je 188c; 
pues sin este auxilio oportuno h i b r í a 

1 perecido sin remedio. 
Fáci lmente se concibe el gravísimo 

estado en que Cárdenas llegó á Iqui
tos: con una cistitis aguda, tenía mic-
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dones dolorosas, á lo que t a m b i é n 
Contribuía la e x e s í v a extrechez del 
meato de nueva formac ión , que tuve 
que desbridar; con una entero colitis 
aguda consecutiva á la a l imentac ión 
insuficiente y defectuosa, á que ha
bía estado sometido por tantos días; 
y-,con un profundo aniquilamiento 
del organismo, consecuencia obliga
da de los maltratos sufridos. 

Mediante un tratamiento conve
nientemente diríjalo, pude, en corto 
tiempo, restablecerlo completamente 

Iniciado el correspondiente juicio 
en [quitos para castigar al delincuen
te; al inferna tiempo que se l ibró 
n i a n d a c ü e n t o de pris ión, se o r d e n ó 
el reconocimiento m é d i c o - l e g a l del 
herido; habiendo tenido oportunidad 
con tal motivo, de expedir el siguien
te certificado: 
« S e ñ o r Juez de Instancia: 

«En cumplimiento del auto de U S , 
feche. 23 del presente, he practicado 
el examen m é d i c o - l e g a l de N i c o l á s 
Cárdenas; y de su resultado paso á 
dar cuenta á U S . : 

"Cárdenas es un joven de unos 17 
años , indio, de temperamento linfa* 
tico, de const i tuc ión regular; en la 
actualidad se encuentra bastante de
bilitado, y se conoce á primera vista 
que es presa de sufrimientos f ís icos y 
morales. Examinando detenidamen
te su cuerpo se notan las siguientes 
lesiones:—en la reg ión del tórax , y 
en sus caras anterior y posterior, 
existen cicatrices tie uno á uno y me
dio c e n t í m e t r o s de ancho y de 2<¡ á 
30 de largo; cicatrices blanquesinas 
consecutivas á heridas superficiales, 
hechas por un cuerpo flexible, y que 
tienen el aspecto caracterísco de las 
huellas evidentes de flajelación:—en 
las regiones g lú teas , a d e m á s de que 
existen cicatrices como las anterior 
mente descritas, se ven otras mas ex
tensas y profundas, con p e q u e ñ a s ul
ceraciones, situadas de prefeiencia al 
nivel de los trocánteres , causadas por 
la acc ión mas sostenida del mismo 

1 agente traumát ico; y en las que el 
tej ído ¡nodular no ha llegado á su 

• perfecto desarrollo, por haberlo irir 
pedido el decubito lateral en que de 

i preferencia se ha encontrado el pa* 
c í e n t e ; — e n el periné , en el escroto y 
en la raíz del pene hay unas cicatri* 

I ees redondeadas, de 6 á 14 milíme" 
tros de d i á m e t r o , de color blanque* 
c i ñ o y retráct i les . E l color y el as' 
pecto retráctil son signos evidentes, 
que estas cicatrices son consecutivas 
á quemaduras de segundo grado, que 
han destruido el dermis de la piel; — 
el pene ha sido totalmente dividido 
al nivel del glande, por un instru
mento cortante contundente, pues la 
ulceración cicat ricial deforme y re* 
tráctil existente demuestra que Indi
vis ión se ha hecho d e s p u é s del m.r 
llugamiento de los tejidos. E l mea
to urinario que ha quedado como 
consecuencia de esta herida es estre
cho, s inuosoyhace difícil la micc ión ; 
— h a y una cistitis aguda, depenJien* 
te tanto de la dificultad de la mic
c ión , como de las fatigas excesivas; 
— y, finalmente hay una enterocolitis 
aguda, resultado de la falta de ali* 
mentos en unos días y , de su mala 
calidad en otros. L a s funciones de la 
c irculac ión y respiración se cumplen 
perfectamente; 110 existiendo tr . is ' 
torno alguno funcional de los centros 
nerviosos. 

" E n resumen: Cárdenas ha sufii* 
do lesiones, cuyos estigmas indelebles 
conserva que corresponden á lasque 
en Medicina Legal se califican de 
graves; pues si bien la mut i lac ión del 
pene no ha sido completa, pudiendo 
practicar el coito con la parte de 
miembro que conserva, la deformidad 
de la cicatriz hará muy dolorosa la 
erecc ión y será un obs tácu lo para la 
perfecta real ización de la c ó p u l a — 
L a s lesiones s e g ú n el aspecto fís ico 
que hoy tienen, y que ya he descrito 
han sido practicadas, cuando menos 
hace 20 ó 25 días del de la f echa— 
Y , que han sido hechas por mano 
ajena, lo prueban tanto la naturaleza 
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y multiplicidad de ellas, como el he* 
cho de conservar Cárdenas en pleno 
funcionamiento sus facultades menta
les: pues sólo en un completo estado 
en.igenación mental, puede un hour 
lire inferirse á sí mismo traumatismos 
tan graves. 

" E s cuanto puedo informar á U S . 
bajo la fe del juramento prestado, y 
según raí leal saber y entender." 

"Iquitos, 24 de Mayo de 1889." 

¿No hay en todas las circunstan
cias, que precedieron v acompañaron 
á los horrendos crímenes cometidos 
por C u vatlio, la prueba evidente de 
la profunda perturbación de su esta
do mental? Para dar una respuesta 
satisfactoria habría sido menester 
practicar un detenido examen del su
jeto; cosa que desgraciadamente no 
pude realizar. 

Pero en los actos de Carvalho se 
notan algunos tie los caracteres de 
los enajenados criminales, lín efec 
to, es casi seguro que la dtfcren 
cía de edad con su mujer, la soledad, 
el retramiento completo tie su vida; 
hayan engendrado una cnagenación 
pasional, que en un sujeto de escasas 
facultades intelectuales, las desvió en 
el sentido de su inclinación pervertí 
da, dejando al resto del organismo 
seguir sin interrupción su vida exclu 
si vamen te vegetativa. Preocupado sin 
descanso ton la idea profundamente 
arraigada en su ánimo, comete el pri
mer aclo punible, Sajelando á su mu
jer. Iniciado en esa peligrosa vía, 
aumenta el trastorno de sus faculta
des mentales; y, yá con el pleno con-
venc<mien:o de la justicia de su pro
yectada venganza, no ha)- obstáculo 
que lo detenga en practicar los crí 
menes que le sugiere su imaginación 
exaltada: los que realiza con el refi
namiento y tranquilidad, que es pe
culiar á los locos apasionados. 

Y el desequilibrio en el fuiictona-
namiento de los centros nerviosos, se 
comprueba con los detalles de los 
castigos inferidos. U n hombre en 

pleno goce de sus facultades menta
les, que quiera ejercer una venganza, 
como la que ejerció Carvalho, habría 
practicado la castración y nó la mu* 
¿ilación del pene; pues lo natural es 
suponer que un criminal consciente, 
siempre procura hacer el mayor daño 
posible. Y en el caso presente, que
riendo dejarle la vida, lo mas grave 
era reducir á Cárdenas á la impoten
cia. 

Pero, como mi objeto no ha s :do 
entrar cu grandes apreciaciones, sino 
tan solo relatar los hechos; dejo esa 
proficua tarea á las verdaderas com
petencias en esta materia. Simple
mente me he propuesto, que se co
nozca este caso de cuyo estudio pue
de reportarse alguna utilidad para la 
Medicina Legal . 

i Hay lógica en los sucesos. E l dra
ma sangriento de Carvalho, debía 

.tener un descenlace (pie guarJase 
I conformidad con el cúmulo de cir-
¡ cunstancías que le precedieron y le 

acompañaron, y, más q u j todo, con 
las influencias del medio en que se 

: realizó. 
L a ¡dea de la justicia es innata en 

el espíritu humano: la comprenden 
1 y la practican todos los hombres: 
' desde el abor ígene que nunca l ia sa

lido de su selva, hasta el habitante 
de los grandes centros poblados, que 
vive rodeado de todos los beneficios 
que proporciona la civilización. 

Donde quiera que se radique la 
más pequeña agrupación humana, 
allí inmediatamente se f« trmulan leyes 
que ob'igan á todos; y su infracción 

I se castiga, por el individuo á quien 
tácita ó convenciaialniente se reco-

I noce como supeiior, como jefe. 
Los vecinos de Carvalho, es cierto 

que rústicos y poco instruidos, tenían 
sin embargo, intuición bastante para 
comprender la necesidad de reparar 
la gravísima ofensa hecha á la socie
dad en que vivían. Indignado; con 
los detalles de tan espan'oso crimen, 

I y aterrorizados con la idea del p j ü -
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gro en que estaban su vida é intereses 
al tener en su seno á tan avezado 
criminal; poco confiados en la admi
nistración de justicia que en todas las 
épocas, ha marchado con pasos lentos 
hé inseguros en el departamento de 
Loreto; resolvieron' hacerse justicia 
por si mismos, castigando al crimi
nal que sus horrendos hechos había 
alarmado la comarca. 

Se reunieron, capturaron al delin
cuente, lo juzgaron, lo condenaron á 
la pena capital; y encomendaron su 
ejecución á cuatro de entre ellos. 
Estos resolvieron designar al que de
bía ser ejecutor de la justicia popu
lar; y la designación recayó en el que 
resultó perdido en el juego de la sie
te y media: expediente al que recu
rrieron para el objeto que se propo
nían. 

De todo lo hecho, levantaron el 
acta correspondiente, la misma que 
entregaron al gobernador de Saraya-
cu; y se retiraron á sus hogares, tran
quilos por haber satisfecho la vindic
ta pública. 

Cuando la policía encargada de la 
captura de Car val ho, llegó al teatro 
de los sucesos, ya se habían realizado 
los acontecimientos relatados. 

¿Cuántos hechos como el presen
te, y que quedan completamente ig
norados, se verificarán allá, en esas 
apartadas regiones? E l hombre más 
indiferente, se anonada al contemplar 
cuanto hay que hacer para impulsar 
el progreso material y moral de 
nuestros pueblos. Las ciencias médi
cas, cuyo campo de acción se ensan
cha cada día más y más, tienen que 
ocupar lugar preferente en esa mag
na revolución social. 

A su cultivo y engrandecimiento 
dedicamos nuestra actividad hace 
ocho años. Seamos perseverantes en 
la obra comenzada; y, algún día me
receremos bien de la Patria. 

L i m a , Agosto 13 de 1S91 

L . A V E N ' U A Ñ O 

Apuntes sobre la Patología del Departa
mento fluvial de Loreto 

Tesis que para optar el giado de Doc
tor en Medicina presenta Leónidas 
Avcndaño, 

(Conli-iiiitcirfii) 

I I 
E N D E M I A S . — F i g u r a en primer lu

gar, entre las enfermedades endémi
cas del departamentc, la anemia de 
¡as montañas, que en la mayoría de 
los casos puede considerarse más que 
como estado patológico, como una 
modalidad especial del organismo; 
pues en verdad la anemia fisiológica 
se la carecteríática de la cem titución 
de casi todos los indígenas del depar
tamento. Y 110 puede ser de otro 
modo, desde que á la influencia debi
litante propia del clima, excesivamen
te cálido, se unen no solo la alimen
tación insuficiente del pueblo; sino 
también las prácticas tan extravagan
tes que allí existen. 

E n efecto, casi todos los niños, 
cualquiera que sea su condición so
cial, y un gran número de mujeres, 
ingieren tierra, arroz crudo, esper 
ma y otras sustancias por el estilo. E n 
el barrio de Belén, en Iquitos, hay 
una casa cuyas paredes han sido des • 
truidas por los comedores de tierra. 
Se comprende fácilmente que, sí al 
aniquilamiento orgánico provenien
te del clima, se une la ingestión d¿ 
sustancias refractarias á la digestión, 
el empobrecimiento de la sangre tie
ne que hacer rápidos progresos. Ca 
si todos los niños, hijos de los indi 
gimas del lugar, tienen un tinte páli
do terroso (los llaman comunmente 
pachecos); mucosas exangües , la hipo-
globulia y la hidroemía aumentan 
cada día más y más; se nota en ellos 
el cansancio excesivo, el soplo anémi
co característico; y no es raro que, 
sin lesión orgánica manifiesta, sobre
venga la muerte después de un ma
rasmo más ó menos prolongado. 

Continuará. 
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V A R I E D A D E S 

A H I P E : HOIM 

FallecluileufO—El Dr. D. José Ma
ría Romero, Decano de la Facultad 
de Ciencias, profesor de Botánica n i 
dicha Kacultad, catedrático de A n a 
tomía topográfica y Medicina Ope
ratoria en la de Medicina, y médico 
titular del Hospital de San Bartolo
mé acaba de descender al sepulcro el 
31 del presente, 

E l país pierde á uno de sus mejo-
hijos, y la ciencia uno de sus más 
infatigables obreros. 

Conservamos gratos recuerdos de 
las lecciones que dictaba en su cáte
dra de Medicina Operatoria, y de Ins 
sábios consejos cpie dabael liabil ciru 
jano. 

L a Sociedad ' Unión Feraandina" 
y su órgano la "Crónica Médica*' la
mentan tan irreparable pérdida y se 
asocian al duelo de las Facultades 
de Ciencias y -Medicina. 

Sití ieiliid Hci l im "Uujuii Feniiintli-
Btt 1'—Junta Directiva para el período 
de de 1891 á i 892. 

Presidente*—Dr. Manuel C. L ujo. 
Printer Vice Presidente, — Dr. Ca 

simiro Medina. 
Segundo Vice—Presidente. — Br. 

Maximiliano Gonzalez Olachea. 
.SV< retaría» — Bis . D. Belisario D . 

Manrique (reelecto) y D . FJias Con-
brains. 

Pra-t'teretario—D. Pedro M Ga-
(up. 

Bibliotecarios. — D. Antenor D . 
Vtlazco (reelecto) D. Carlos A . de 
L a Torre. 

Vocal. — Dr. D . José Diez Salaz.ir. 
Rftutfiieiniit u> !<ini*.— E l 28 del 

mes en curso, dicha institución ha 

nombrada Médico del Manicomio, al 
Dr . D . Eduardo Sanchez Conchit, en 
la vacante del Dr. José C. Ulloa, 

E 1 E&trtlllffll'i ilcl r r í l lu .—Bole t ín 
de Medicina del Canea 1891. Trabajo 
dedicado respetuosamente al sabio pro
fesor Dr. Andrés Posada Ara neo. 

E l interés con que siempre lie t".Í-
rado la industria pecuaria, fuente de 
inagotable riqueza para el valle del 
Cauc i , y la circunstancia de se' en 
éste tan frecuentes y desnladoras 1.7A 
epizootias, me determinaron en años 
pasados á dedicarme al estudio d é l a 
veterinaria y como consecuencia for
zosa tuve que extender mis muy l i 
mitados conocimientos z.oologicos— 
Movióme á ello no el deseo del lucro, 
que siendo muy reducido el que dá 
la medicina humana menos podía ser 
cuantioso el de aquella otra, sino el 
deseo de hacer algún bien á mi país. 

Aficionado ya á la zoología y 
colocado en tan ventajosa posición, 
pues en el Valle del Cauca abundan 
sobre todo los parásitos animales, lie 
tenido ocasión de hacer observacio
nes cpie acaso tengan interés para la 
ciencia. Cuento entre c l l i s el descu
brimiento de dos especies nuevas: el 
botríocéfato del caballo, que se parece 
un poco al Botrioctpholus cordatas y 
el estiongilo del grillo, que es el me
jor de los de su genero. Del primero 
no trataré hoy, porque ami no he ha
llado 1111 espécimen en completo dc-
;-arrollo. Del segundo presenté un 
ejemplar á la Sociedad de Medicina 
del Cauca en la sesión solemne del 
20 de Julio del año último. E l Sr. 
Presidente de esa corporación dispu
so que el nombre genérico del ex
presado parási to se asociara para es 
pecificarlo el nombre de su descubri
dor, con lo cual se me dispensó un 
honor que no merezco y que declin > 
respetuosamente. L a des r ipciói ver
bal que hice de ese entozoario no ap 1 

( I ) 1.a nie/a á que se refiere e*le traliaio re-
p.isa en el museo ue la Sociedad, en esla Gtiultbd. 
(N . .leí l!„htin.\ 
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rece en el acta de la respectiva sesió.i 
[ 2 ] y como juzgo que el asunto pue
de ser interesante, be resuelto llenar 
ese vacío. 

E l nematóide en referencia habita 
en el grillui campestris y tiene los 
caracteres siguientes: color moreno -
rojizo, cuerpo cilindrico, adelgazado 
en sus dos extremos, de veintitrés 
centímetros de longitud y un milíme
tro v medio de diámetro en la parte 
más abultada; cabeza pequeña pero 
más gruesa que el cuello y sin expan
siones; boca.orbicular, desprovista de 
denteladura; esófago largo y dilatado 
en su extremo posterior; cola termi
nada en una bolsa dividida en dos ló
bulos ¿guales; pene grueso, del largo 
de \OA lóbulos y colocado en medio 
de la bolsa caudal. L a hembra es 
desconocida; pero seguún la ley ge
neral de que en los ncmatóides ésta es 
más corpulenta que el macho, se de
duce que debe tener una longitud de 
veinticinco á treinta centímetros y un 
diámetro de 2 á 2% mm. Parece 
imposible que un parásito de tales j 
dimensiones pueda vivir en un ani
mal tan pequeño y alimentarse á sus 
expensas, y sin embargo esto sucede. 
Los colegas que asistieron á las se
siones que tuvieron lugar en Popayán, 
pudieron observar que el grillo en 
encontré el entozoario presentado era 
de tamaño mediano, y á pes:ir de esto, 
el dicho insecto no daba en vida se
ñales de sufrimiento, E l parásito 
existía, s¡ no me engaño, en una bol
sa de paredes casi tan delgadas y te
nues como las de una red de araña; 
vivió cuatro días en el frasco lleno de 
agua y quizá hubiera sobrevivido 
más si ésta hubiese sido renovada. 

E l dibujo adjunto (y. representa el 
extremo caudal del parásito; el del 

(2) La exposición verbal ilel Dr. Tascón no se 
insertó en esa acta porque no fué remitida por 
su autor á laSecretaría. en oportunidad, como lo 
hicieron ios otros profesores tjue presentaron tra
bajos científicos en acuella sole.nnklad. ( N . del 
S'ívelitrio ) 

<3) No se inserta el dibujo á que se alude por 
falta de grabadores. [ X . del Boletín). 

extremo cefálico lo perdí por un in-
• cídente casual; más como el espéci-
' men que presenté debe conserv<trlo 

I la Sociedad de Medicina del Cauca, 
puede tom irse del natural en cua'-
qttier mome'ito. (4) 

He considerado este parásito, co
mo especie nueva: si fuere yá cono
cida, !os sabios sabrán disimular mi 
error y lo rectificarán; sí nueva ten
dré la satisfacción tie briber contri
buido en algo al adelanto de la cien
cia.—litiga 22 de Marzo de 1891. 

LKONARDO.TASCON. 
Aniitrnsis y bronildrosis.—Un mu

ch icho de 8 años que tenía la piel 
seca, rugosa y escamada no ha trans
pirado jamás, salvo por los pies, que 
exhalaban sucl >res profusos de un olor 
nauseabundo. 

L a anidrosis general fué tratada 
con buen éxito por medio del clorhi
drato de pilocarpina y£ de grano (12 
miligramos] en el momento de acos
tarse L a bromidrosls de los piea fué 
combatida por el acido bórico. — M ' 
Phedran. 

Tutu 1 Je por cansa frrnop&tlofl.— 
E n la Saciedad de Medicina L e g i l , 
M. Christian han referido el siguiente 
caso clínico: Trá tase de un individuo 
de 30 años de edad, de antecedentes 
poco conocidos, que contrajo matri 
monio co:i una joven de condición 
social mas elevada que la suya. A l 
poco tiempo de casado se volvió taci
turno, celoso, se lamentaba de hab.r 
sido desheredado por su fami'ia y 
ofrecia delirio polimorfo, poco siste
matizado y sostenido principalmente 
por alucinaciones acústicas y ópticas. 
Ingresó en el Asilo Montpellier y 

(4) A la misma Sociedad remití el año antepa
sado un tilth'Mil oeixtnm de especiinents <pje en
contré en un huew,) de gallina Sábese que en la 
ciencia |6lo se registran oclio casos más de esta 
naturaleza: Ires que corresponden á gitanos 1 ir-
L ; I ¡ cuya especie no fué dctcm.inada; unuul Af 
ruis í'ijifx:! y los otio cuatro al DittQMA mencio
na.lo. Los primeros, referidos por Aldrovandi y 
Fabrieius al) Aquapendente, fueron puestos en 
duda, pero ios liectios observados posteriormen
te fior Cliatin, Hanoro, Purkinj?, Kschlolz y 
Schelling comprobaron la realidad de la existen
cia de paiá.itos en los buevos de avts. 
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Itiego en el de Charenton, presentan- c r o n ó g r a f o de Verdín, la presión ar
do constante delirio, en el cual las teria! c m el esfimógrafo de Basch. 
¡deas de persecución se mezclaba con Los trazos gráficos fueron tomados 
las místico políticas. E n estas con- con el regulador de Foucault, el po
driciones empezó á practicarse el ta- lígrafo de Verdín y el esfimógrafo de 
tnaje, ct cual gracias á las aptitude;; Marey. Me aquí las conclusiones sa-
del enfermo para el dibujo, se d¡<tin- cadas por el autor de estas minucio-
guía por la regularidad y exactitud sas observaciones: | ? L a atropina 
de los trazados que guardaban i r la- empleada en el hombre á dosis medi
ción enn la índole de los conceptos c¡Ufales (*4 miligr. á 2 miligr. por in-
delirantes. yección hipodérmica) manifiesta cons-

A''iili» féni o n i (•! ;tiitf;ix.—Poteen- tantemente su primera acción en el 
kn. f Xovnsti Ttropii cíe. 1 E l autor corazón; 2* la acción de la atropina 
preconiza contra el ántrax, inyeccío- sobre el corazón se revela por decir o 
res de 3 á 4 jeringas de Pravaz de así deprimiendo más ó menos 'a ac
una solución fenicada al 10 ° / 0 . Prac- | ción inhibí triz del nervio vago; 3? c ó 
lica estas inyecciones en el tumor mo consecuencia de la acción parali-
del ánt rax y en su cantorno una v tz zante de la atropina sobre la función 
por día. Con este tratamiento lia moderatriz del neumo-cardiaco, hay 
obtenido los mejore? resultados. constantemente aceleración del ritmo, 

t ni di luí? .—{Ibid) trata el án t rax precedida solamente en algunos casos 
de la manera siguiente: inyección tie de un relajamiento transitorio y poco 
dos jeringas de una solución fénica- notable; la presión arterial desmi
da al 5 ° / 0 adicionada de 15 centí- nuye bajo la acción de la atropina en 
gramos de sublimado por 30 gr. E n razón directa de la aceleración del 
suma, hace por día, una á dos inyec- ritmo. E l autor termina diciendo, que 
dones de la solución, que contiene si el clínico no puede usar de la atro-
5 ° / 0 de ácido fénico y o, 45 ° / 0 de pina en las formas lijeras de irrita-
bicloruro. E l autor hace notar que ciones del neumogástr ico, en las cua-
enn la continuación de este trata- les no hay retardo del ritmo, come-
miento no ha observado salivación— tena una verdadera falta sino la 
( L a Preste Medical Belgc.) prescribiera en los casos en que el 

111 ul t.h' l en la ensiprh"—diluir- ¡ pulso lento permanente, es acompa-
yírveii-dií ,—[ /bid) L a eficacia del al- do de vértigos cuasi epileptifonres y 
c h o l en aplicación local en el trata- sobre todo de formas sincópales gra
in iento de la erisipela se confirma, ves. (Frame Medica/e, 23 de Enero 
H a observado cuidadosamente los fe- de 1891). 
lices efectos en un caso grave de eri- F6riuuliiK, — Poción antihelmitica 
si pela post vaccinal. E l autor emba- (Leineré) 
durna cuidadosamente dos veces por Extracto etéreo de helécho 
día, toda la superficie enferma por , macho 6 gr. 
medio de un copo de algodón i m - Calomelanos o'6o ,, 
pregnado en alcohol de 9 0 o . A l ca- | Agua destilada ) 
bo de tres aplicaciones, baja la tcm- Jarabe de goma 5 * 
peratura, se normaliza; y la erisipela Goma arábiga pulverizada.. 4 ,. 
termina por resolución. Esta poción de consistencia s impó

la 1 ;itrn|Mn.i n i his e i i frrmrihí l i ' s Ra, debe ser tomada de una vez por 
llrt i n n / Z i i \\.w o a r l i i r l l i . — E l autor los adultos. Kn los niños de 6 á 12 
ha experimentado la atropina en 65 años la dosis de extracto e t í rco debe 
enfermos atacados de neuropatías , ser de 4 gramos, y la de calomelanos 
vértigos, espasmos ó afecciones car- de 40 centigramos, 
diacas. E l pulso fué medido con el ¡ [Prog. Mcdl\ 


