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Desde que, en cumplimiento de lo 
preceptuado en nuestro C6cligo Civil 
vigente, se estableció en los Conce- 
jos Provinciales la sección ele Regis · 
tros del Estado civil, encargada d 
llevar el movimiento demográfico de 
sus respectivas circunscripciones, 
se ha notado, en las pocas ciudales 
del Perú en que dicho servicio Iuu · 
ciona con regularidad, un vacío grd· 
visirno: la falta ce un personal idó- 
neo, encargado exclusivamente d� 
dar mayor veracidad á los datos de 
la estadística municipal, mediante l.i 
concienzuda y conveniente veritic.i 
ción de los nacimientos y defuncio- 
nes; que tal como hoy se practica, 
por personas incompetentes, expone 
á rr¡uy serios peligros en el orden r.10· 

ral y social. 
En varias ocasiones hemos indica- 

do la urgente necesidad de remediar 
tal falta: pero como nuestras oportu- 
nas y juiciosas indicaciones no han 

sido debidamente atendidas, insisti- 
mos en asunto de tan vital i,nportan· 
cia: animados con la grata esperanza 
de llevar el convencimiento al. ánimo 
de nuestros progresistas ediles. 

Los Registros del Estado Civil no 
han sido creados por el legislador 
simplemente p:tra conocer el número 
de nacimientos, rn itri monios y de· 
funciones acaecidos en un lugar da- 
do; n6, pues presci nd rend·o de los 
preciosísi rnos datos que proporcio· 
nan á la higiene y á la sociología, 
las partidas en ellos asentadas, son 
los únicos comprobantes valederos 
en lo que se refiere á la vi.la civil del 
individuo; y la inexactitud 6 la poca 
escrupulosidad, irremediables en el 
presente caso, acarrean muy funes- 
tas consecuencias, tanto en el seno 
de la familia corno en la evolución de 
la sociedad. 

Y precisamente, la actual organi- 
zación de la Sección de estadística 
en los Concejos Provinciales, defi- 
ciente corno es, puede en muchos ca- 
sos originar 1 inexactitud á que ha- 
cemos referencia. 

La iscripción de los nacidos se 
hace hoy, en virtud de la declaración 

• 
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de los padres (verdaderos ó supues· por cualquiera otra causa no puede 
tos) y previa la inspección del em- verificar personalmente la defunción 
pleado respectivo: que podrá apre- y espide el certificado apoyado úni- 
ciar si el niño que le presentan es re· carnen n la buena fe de los dolien, 
cién nacido; pero que en modo algu- 
no tiene los conocimientos indispen- 
sables para descubrir si la que se dice 
ser madre del niño es verdaderamen- 
te tal, si los signos físicos correspon· 
den á la edad declarada y, en una 
palabra, pan .. resolver los múltiples 
y complicados problemas que se re· 
fieren á la suposición ó sostitución 
del niño. 

Y, sin embargo. la partida asenta- 
da con tales deficientes elementos 
de robabilidad, es un documento 
q tiene valor ac.soluto de fuerza 
legal, quedando aefinitivamente ad· 
quirida la personería civil para el in- 
dividuo correspondiente. 

I noticioso es insistir en esta mate· 

tes. 
En todas las épocas y en todos los· 

lugares han acaecido hechos co1110 los 
que apuntamos; y el muy conocido 
de la Sra. Lewis, comprueba amplia- 
mente la verdad de nuestro aserto. 

Para remediar los incenvenientes- 
indicados, para garantizar debida; 
mente el estado civil de los ciudada. 
nos, y para que las cifras de la es- 
tadística municipal tengan la veraci. 
dad conveniente; es menester dotar 
á la Sección de Estadística y Regis- 
I ros del estado civil de los Concejos 
Provinciales, de u no ó más rné.licos en. 
Cargados de comprobar los naci1111e11- 
tos y defunciones y de llevar la esta· 
dística de la mortalidad, de acuei.lo 

Llamarnoc sobre este punto muy se· 
riamente la atención de los HH. Con- 
cejos Provinciales de Lima y el Ca· 
l lao, y en especial la de los Sres. Ins- 
pectores de Higiene y de Regis.tros 
del Estado Civil, seguros de que esas 
progresistas corporaciones, penetra- 
das de la trasendental importancia 
de la medida propuesta, la implanta- 
rán cu�nto antes ¡.era cautelar debi- 

Comprendemos que semejante re· 
forma es de imposible realización en 
los pequeños centros poblados; pero, 
en las grandes ciudades (Lima, Callao, 
Arequipa , Chiclayo, &.) debe llevárse· 
la á cabo, aunque sea suprimiendo al" 
gunos otros servicios de menos im- 
portancia, si la deficiencia de los fon- 
dos comunales así lo exigiese. 

ria, para que se palpen los peligros con las prescripciones de la ciencia. 
del actual orden de cesas, en lo que 
á nacimientos se refiere. 

Los inconv nientes no son meno- 
res tratándose de las defunciones. 
La cifra de las registradas sin asisten­ 
cia médica, significa algo en la morta- 
lidad total; y esas inscripciones que 
se hacen merced á certificados espe- 
didos en unos casos por caridad, en 
otros por influencias, no pocos por 
orden de autor.dad incompetente, y 
en todos por punible COjl.lesendencia, 
ocultan: ó una enfermedad contagio· 
sa, en el caso más leve, ó un crimen 
en no pocas ocasiones. 

El hecho de haber tenido asisten- 
cia facultativa el ocsis noes óbice pa- 
ra que se realice el último supuesto; 
pues en muchos casos el médico asis- 
tente por sus muchas .cupaciones, ó 
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A.cADE.MIA 

SECCIÓN MWQILAL 
li YUIEMU. IlE. GRJPJI'& lWY.llA 

en. Lima. e.n. wa (11 

damente los intereses de los ciudada- 
nos y. de la Sociedad, 

Lima, mayo de i893, 
D&.. L. AVENDAÑO. 

rale, Coquette, Cocotle, Allure, Follette, 
Petite Poste, Petü Courrier, Grenade, 
Mal de CtJ,tro11e, Ziep; y en Alemania 
Scliafflvusten, Schaff K rankheit, H 11/i- 
ner­weh, Blitzhatarrh, M ode fieber (F ie- 
bre de moda); y, por último, Grippe é 
Lnflnens«, con los que se la conoce 
generalmente. El nombre de Grippe 
se dice que ha sido dado por Sauva- 
ges (del verbo francés agripper) (r), ¡ 
el de Influenza es conocido desde la 
epidemia que reinó en Venecia y Mi-· 

.lán, á principios de este sigl y que 
lNFOH�iE. DE. LA 2;.a. CoMISI.Ó..._ M 1.4. se atribuyó á, la i11jl.11encia las es- 

trellas. 

NAClOlllAl. DE. MED!ClNA. 
1 

a ' la __ Dos opiniones hay respecto 
Etlul40t;in-Con1Af!lo--lla<'teclologia--tnr •• c1An. aparición de la Grippe en Lima, du- 

- rante el invierno pasado. La una 
Señor Presidente: sostiene que habien.ío existido epi- 

démicamente la 1 nfluenza, hace dos 
L'i gnrn extensión que han toma· años, en esta capital, y habiéndose 

do en todos los países las epidemias presentado casos de dicha enferme- 
de Lnfiuensa; la multiplicidad de f,,r· dad en los meses de invierno de 1891 
mas de este mal; s is diversos carne- la epidemia última, que tan tristes 
teres; lo repentino de su invasiun; el recuerdos ha dejado, 110 fué más que 
origen más ó menos. fundado 4u<s se la reviviscencia de los gérmenes que 
ba atribuído á ciertas epidernias, et c., quedaron de la epidemia anterior. 
han sido causa de que La siuouinua Según esta opinión habría sucedido 
de esta enfermedad sea tan g1ande. con la Influenza de Lima, lo que su- 
Así, los escritores más antiguos Ja cedió con el cólera asiático en Chile: 
denominaron Febris catarrlialis, De­ después de la primera epidemia, 
ft11xio catarrhulis, Re11111a epi.i,1111c11,5, trascurrió un año sin que se hubieran 
etc.; el nombre de catarrlnis ó con/a· presentado casos del tlajelo; y en el 
gio, revela que ya en otr JS uernpos verano siguiente, sin necesidad de 
se sospechaba su contagiosrda.i; y el importación alguna, estalló otra epi- 
de cefalalgia á contagio nos da á cuno- demia tan fuerte como la primera y 
cer dos de sus caracteres pn ncipa · más extensa, pues recorrió casi todo 
les: su tr anvrnisibilidad <le hombre á Chile, por Norte y Sur. 
hombre y tino de sus sintomns má� La otra opinión establece que la 
notables cual e.s el dolor de cabeza o epidemia de julio, agosto y setiern- 
cefaléa .. Las denominaciones J� ca· bre del año pasado fué importada de 
tarr� c/11110 (dado en Rusia), c.,,.arro Chile por el vapor «Cachapoal,s pro- 
�spa1wl, fieb!'e italiana, etc., se refieren¡ cedente de Valparaiso y que llegó al 
a las 111v�s1unes de esta enfermedad Callao el 23 de julio, trayendo á su 
de un pa1s á otro. bordo algunos enfermos de Grippe. 

Fuera de éstes nombres, ha recibí- Esta última manera de ver cuenta 
do también los populares de Tac, en su apoyo con el hecho de que la 
Horion, Quinte, Coqueluche epidémica, fuerza de la epidemia comenzó hacia 
Ladeado ó La Dando, Baraquette, Gene­ fines de julio, esto es algunos días 

(1) Vfase el número anterior de La Cr6t&ic11 (1) Algunos hacen derivar este nombre de ll\ 
M,Jdic11,. •oz polaca l'll.1·11J>k11 (voz enronquecida J 
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noviembre de 1889, presión que no 
se había observado desde 1757, en 
aquella ciudad. 

Lo que ha pasado en Lima á este 
respecto, viene, pues, á demostrar 
que el aumento de presión barorné- 
trica, no es un factor etiológico de 
tanta importancia, como se ha creí- 
do. (I) 

No puede decirse que la tempera- 
tura atmosférica, durante los meses 
en que reinó la Lnfiuenza, fué muy 
baja, pero sí se sintió con bastante 
intensidad la sensación de frlo, aún 
por las personas más robustas; y el 
tiempo-como se recordará-era llu- 
vioso, nublado y con un viento cons· 
tan te que lo hacía más desag:radable. 
Estas condiciones atmosféricas ha- 
brían bastado, aún en tiempos nor- 
males, para producir enfermedades 
del aparato respiratorio.- Natural 
es pues, que en época de epidemia 
gripal hubieran coadyuvado eficaz- ft • . 
mente para la propagación de aqué- 
lla. 

Un fenómeno curioso, observado 
en un gran número de personas sa- 
nas, ha sido que la temperatura ax_i- 
lar y aún la bucal, se hallaba debajo 
de 37º c. . . 

Es probable que las condiciones 
climatéricas actuaron sobre .las per- 
sonas de un modo deprimente, dis- 
minuyendo tal V<!Z, el grado de resis- 
tencia del organismo contra los gér- 
menes infecciosos y los agentes exte- 
riores. Esto se halla corroborado por 
la disminución notable del ozonosdu- 
rante la epidemia, en la atmósfera; á 
tal grado, que hubo día en que no se 
pudo descubrir ni vestigios de dicho 
gas. 

Respecto de las edades y los sexos, 
la epidemia de Lima no se ha se¡:ia- 
rado de lo que hasta la fecha se vie- 
ne observando en todas partes; esto 
es, que ataca mayor número de hom- 
bres que de mugeres y niños, y que 
los casos más graves, se han presen- 

después de la llegada del indicado 
vapor; paro en favor de la primera 
opinión existe el hecho no menos 
cierto de haberse presentado casos 
de Influenza antes del I2 de julio, 
habiendo uno de los infrascritos asis- 
tido una persona atacada de Grippe 
desde el ro hasta el r5 del referido 
mes. 

No entra en el programa de la Co· 
misión, determinar el origen de la 
epidemia de Influenza que se desa· 
rrolló la capital el año pasado, y 
por es se limita tan solo á indicar 
las dos opiniones que existen al res- 
pecto, manifestando el funda11;ento 
de cada una de ellas. No sera, sm 
embargo, demás _decir, que estas_ dos 
opiniones, sostenidas por hechos 1r_re· 
cusables, no se excluyen; �ues bien 
se puede admitir que existiendo ca· 
sos esporádicos antes de la llegada 
del «Cachapoal» al Callao, hubieran 
también enido entonces enfermos 
de Grippe epidémica. 

En varias epidemias de Influenza, 
se ha considerado como factor et ro- 
lógico importante, una presión ba 
rométrica mayor que la normal; pe- 
ro en Lima durante los meses de 
agosto y set;embre, la presión at· 
mosférica, como se verá en l_os cua- 
dros adj mtos del «Observatorio U ná- 
nue,» no ha sido grande; al con�;a· 
rio, ha habido baja de la presten, 
habiéndose observado corno máx1_- 
murn la de 752.20 y 751.74 respecn- 
vamen ti' en los días 7 de agosto y 
r7 de setiembre. Se vé, pues, que_ ti 
barómetro no ha tenido una alza 111- 

sólita, como sucedió en París y otras 
ciudades europeas, alza que estuvo 
en relación con la intensidad de los 
casos· á tal punto que, según los cua- 
dros 'de Martín-tomados en París 
-los máximum 111íni11111111 barorné- 
tzicos correspondían exactamente 
con lós 111áxi111u111 y 111í11imum de. la 
mortalidad. La presión barométnc_a 
se mantuvo en París, durante la epi- 
demia de 89-90, encima de 760 mi- 
límetros habiendo llegado como rná- (!) En Rusia sucedió otro tanto que en Lima 
ximum á 779 milímetros el 20 de -segdn TeiEsier. 
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tado en los viejos de bilitados y en-1 franqueó esa misma distancia en 6 
ferrnos especialmente del aparato res- semanas,'/ la epidemia de 8g-90 se 
piratorio, los mismos que han paga- trasportó en el tiempo q.ue tardan 
do su tributo á la muerte. 1 los trenes rápidos ó expresos; locali- 

Un ataque de Influenza no conhe-¡ zándose á Jo largo de toda la línea 
re inmunidad alguna; se ha visto qu� recorre el tren de Petersburgo á 
entre nosotros, que una misma per- París. Asi fué· atacado Berlín prime- 
sona ha sufrido dos ataque en la ro, después Viena y París, casi al 
misma epidemia, así como otras' que mismo tiempo. 
sufrieron la enfermedad en la epide- 1 Entre nosotros, la epidemia de In- 
mia anterior, han vuel o á caer en I fluenza se ha propagado siguiendo 
la siguiente. escas mismas vias de corriente hu- 

La Influenza parece hacer ma ex- mana, recorriendo primero las pobla- 
cepción respecto de las otras e ifer- cienes de la costa, para ir en segui- 
rnedades infecciosas, que h.n.en � s Ida á los pueblos del in tenor, más ó 
estragos entre la clase pobre, d. sva- menos rápidamente, según que hu- 
lida y colocada en malas con.hcroues hiera ó nó ferro-carriles. A Matuca- 
higiénicas; pues tanto en Europa co- na, Chicla y Casapalca, se propagó 
ruo en América, la clase acomo.Ia la casi corno á un barrio de Lima. Al 
ha sufrido más, de tal modo que hal Cuzco no llegó sino después de ha- 
sido considerada como una enferme- ber estado algún tiempo en Arequi- 
dad aristocrática. La mortah !ad ha pa y Puno. 
sido también mayor en la ciud.«l que Hay algunos hechos que merecen 
en los hospitales. citarse, tratándose del contagio de la 

Igualmente se ha observado entre Grippe. 
nosotros, que la Grippc no ha <lis· (r) "El paquebot "Saint Germain", 
tinguido razas: blancos, negros, cho- que partió el 2 de diciembre de San 
los, mulatos, etc., han sido igualmen- Nazario, embarcó en Santander un 
te atacados. pasagero que venía de Madrid; al día 

Las últimas epidemias de Europa siguiente de su llegarla á bordo, este 
y América, han demostrado de la pasagero fué presa de la G r r ppe, y 
manera más clara y terminante que el mal se generalizó á tal punto que, 
la Iufíuenz« es una enfermed.id con- 15+ pasager0s de 436, fueren ataca- 
tagiosa, y que el contagio no sola- dos" (Proust.) 
mente se verifica de una ma ner a 111- Bouchard refiere que un habitan- 
mediata, sino también, au11c¡11c en te de Monbeliard _d_e paso á París, 
menor escala de un modo mcdia-Je,;tuvo el 19 de diciembre durante 
to, por los vestidos, los cquip.iges, una ,gran parte del día en una en fer. 
artículos de comercio, etc., etc. mena de agnpados. De regreso á 

N 1 t 1 1 h . ¡ d Montbeliard contag.a la «rip,pe á u o so amen e os rec os ai-s a os .. 
d t · · 1 f personas de su familia que cayeron 

e con ag10, sino ª. orma '�' 111.i co-, sucesivamente. 
rno marchan las epidemias de l rflu- •'E 1 b 1 ¡ "B 
enza, demuestran su transrnistlnlul id ,, n e uqth te­ ll C.,:rne ª ¡ª 1retda- 
d h b , ¡ b � gne , que se a aua en a rae a e e orn re a mm re, pues se propa- 13 t , ¡ id · d ¡ 
ga siguiendo las corrientes h11.11dn .s, j re; ' s_e propago! ª JP' /'1:1ia b e 
las vias más traficadas, ya por fer. ,, 1111º � 51f�en�e1.�, II '; •.c1ern re, 
carriles ó por vapores y muchas ve-¡ un lotc1a es a t_Jodpords1 np 11s�10 una 

I d. ·, ., 1 · ma e a que proce ia e ans: tres ces contra a ireccron ne os vren- d. d é f , d d e; · 
tos· y la rapidez de su propagación tas es¡.>u 5. ue ataca o e. -ripue, 

'h ¡¡ ¡ · d 1 ° d 1y,enlosJ1ass1gu1entes,sumuJer)•sus se a a re aciana a con os me 1os . . . 
d t E 8 d I sir nentes sucesivamente; el 1+, es- e rasporte. • n 17 o, se ice que a¡--· eyic.len1ia tardó 6 ''.1eses para. ir de ( 1-Charcot. Bouchnrdeb Dri saud ­1'rait.ldv. 
San Petersburgo a Paris; en 1857 .11J.1,·cin­­. 
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te mismo oficial [ué á pasar 24 ha- marse en agentes patógenos, y que 
ras á bordo: el 16 se presentó un ci- nos dan la explicación de las diferen- 
so en el buque, y el 17 ei;tanó la epi- tes co:nplicaciones que sobrevienen 
demia á bordo, atacan Jo de 20 á 45 en la Influenza. Así, se ha visto el 
hombres por día." Pneum­tbacilo de Friedliinder, el Sirepto­ 

Por el cont ra.jo, pers mas que por coco puogeno, el Siapliilococus p11oge,mos 
su profesión ú otros motivos se ha- a11rms, el P11C111111 coco de Friinkei, etc. 
llan �isladas, son respetadas po_r En el mes de mayo del año pasa. 
la Gnppe, �J obstante ele estar _so- do, Píeiffer y Beck, comunicaron á la 
metidas á influencias atmosféricas Sociedad de médicos del hospital de 
detestables. Parsons hace notar que ¡la Caridad, de Berlín, el resultado de 
de 400 guardianes de faros en la sus investigaciones respecto del mi- 
costa de Inglaterra, enfermaron sola- crobio generador de la Influenza, 
men\e 8, á pe_sar de estar expuestos descubierto por el primero de estos 
á la intemperie más absoluta. Estos micrógrafos, alzunos meses antes. 
8 individuos, se expusieron al con- 0 0 

tagio, según lo estableció un.i suscin- Recogiendo con las precauciones 
ta averiguación. necesarias los esputos amarillo ver- 

La epidenua qu� se desarrolló en dos-is de los enfermos ele l ufinenea, 
París er. noviembre del 89, comenzó Pfeiffer pujo comprobar la preaencia 
atacando 670 emplealos de los alrn l· de pequeños bacilos semejante; á los 
cenes del "Louvre'', donde: se dice diplo bacilos ó pneurnococus de Fran- 
habian recibido alguno; cajones de kel, lo; unos libres en el moco y los 
mercaderías, procedentes de Rusia. otros en el rnis·n , glóbulo purule rto. 

Por todos estos hechos, la mayor Estos bacilos, segú 1 la descripción 
parte de los patólogos, euá de acuer- hecha por Pfeiffer, son semejantes á 
do en aceptar en la etiología de la los de la septicemi: de los ratones, aun- 
Grippe, el contagio como uno_ de los que más cortos y más delga.los. Se 
principales, si no como el más impor- les po.íria confundir con los bacilos 
tan te de los factores. de la neumonía, pero 110 son encapsu- 

Establecida la contagiosidad de la l.idos como estos últimos, y no se colo­ 
} nfluenza, es natural preguntarse: rea11 por el método de Gram, como 
¿cuál e, el germen infeccioso, cuál su aquéllos. Su cultivo es muy dificil; 
naturaleza, cómo se verifica esta in- cuerpos albuminosos complejos, t ales 
fecc'ó�?-Durante las últimas epide- como los qne se hallan en la sangre ó 
mias ocurridas en Europa, la Grippe el pus, son necesarios para este objeto. 
ha sido el objeto de infinidad de in- No pueden desarrollarse en el suero 
vest igaciones hechas bajo P.I punto de la sangre solo. Se puede llevar 
de vista bacteriológico, y cuyos re- los cultivos e11 tub 5 de agar adicio- 
sultados han sido muy diversos. nado je sangre y á la temperatura de 

Babés encontró en las secreciones 70º, durante media hora, sin que pe- 
mucosas de los agripados un diplobac- rezcan los bacilos. Estos son aero- 
terio, de 0'02 á 1>'04 de diámetro, bias, la desecación aminora rápida- 
y que tenía la particularidad de 110 mente su vitalida 1. aislarlos mueren 
colorearse por el método de Gra•1<. Este á una temperatura de 60°, la acción 
mismo microbio fué encentrado por del cloroformo los rmta en algunos 
Kovalsky, en Viena, y probablernen- minutos, se colorean perfectamente 
te es el mismo que Pfeiffer ha descri- por la solución de Ziehl diluíJa en 
to después. Otros experimentadores ro ó 20 partes de .i.gua. 
hallaron todo; los microbios que son Se les encuentra en abundancia en 
lo, huéspedes habituales de la boca los esputos de los agripados, aún des- 
ydel tubo respir ator io; huéspedes que pués de la desaparición de la liebre y 
sólo esµeran la ocasión de transfor- de los síntomas generales; pero en- 
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tonces se coloran con menor intenli- dilucidará algunas cuestiones que to- 
dad. Los cultivos tienen una vida davía permanecen en el misteric. 
muy corta: al cabo de dos dias, lle- U no de los que suscriben, en corn- 
gan á su completo desarrollo; conti- pañía del Dr. Gaffron, hizo el exa- 
núan viviendo algún tiempo n ásydes- men de la sangre de un agripado, pe- 
pués perecen, siendo excepcional que ro sin haber encontrado en ella pa- 
vivan veinte dias, rásito alguno, á pesar de que las pre- 

El mejor medio de cultivo hasta paraciones hechas no dejaban nada 
la fecha, es el agar adicionado ae una que desear en punto á buena colora- 
gota de sangre humana normal. ción. 

En los en rerrr os que han sucumbí- Las múltiples ocupaciones de los 
do á la neumonía gripal, no se halla médicos no les han permitidc sin du- 
una he¡..,atisación pulmonar uniforme da, hacer autopsias ni investigacio- 
sino núcleos de bronco-neumonía, nes microscópicas en los fallecidos 
másómenos numerosos, más ó menos de Grippe; cosa que por lo demás, 
confluentes. En su centro se vé un podían llevarla á cabo solamente los 
bronquiolo de donde sale un pus médicos de los hospi-ales. 
amarillo verdoso y espeso, semejante ¿Cómo se verifica la infección, por 
á los esputos; en este pus, los bacilos qué medios? Esta es una cuestión 
se hailan casi en estado de cultivo que todavía no está completamente 
puro. Digno de notarse es, que este resuelta. Se cree que el agente puede 
exudado tenga apenas trazas de ti- ser introducido con el aire en las vías 
brina, respiratorias; que puede penetrar el 

Pfeiffer y Beck han examinado, lo orga_aismo, por el agua ó por cont ac- 
rnismo que C hanternesse, la sangre tu rl'.recto de la persona co_n las se- 
de los influenzaJos, sin haber encon- crecrones del agr ipado.especialmente 
trado en este líquido los bacilos ca- con los 11H!enales Je la aunndant.e 
ractcristicos. Por su parte Canon espectorac.on del enferme. La rapi- 
dice que basta Ficar la yema del de-, dez con que, se traslada la �nfcrme- 
do de un enfermo de Grippe, para dad, da algun funJame�to a la idea 
ver en una gota de sangre, millares de que sea el_ aire e! vehículo que lle- 
de bacilos. ¿Qné pensar de resultados¡ va el _microbio µatngeno;. pero ya se 
tan contradictorios? ha visto q11e esta velocidad no PS • 

. . . nunca mayor á la .:le los medios de 
La gran práctica que tiene Pfeiffer trasporte del hombre; y por otra par- 

en estas c11est1o�es de micrografía, el te, la enfermedad va en muchas oca- 
hecho. de habc: el mismo descubierto siones en contra de las corrientes del 
el bacilo de la influenza, y los resulta- viento. 
dos negativos de los repetidos exárne- Si se admite-como no puede de- 
nes de sangre que ha hecho; permiten jar J� admitirse-la teoría microbia- 
creer que el error se halla de parte de na para la influenza, se debe creer 
Canon,y que el bacilo pululasolamen- que ésta siga la misma ley general de 
te en el aparato respiratorio. otras enfermedades infecciosas; esto 

Desgraciadamente la biología del es, que la infección se realice por 
bacilo de Pfeiffer está apenas en su contacto del agente patógeno con las 
principio; no se sabe aún la clase de mucosas. 
toxinas que secreta Y que nos farían Desde que nació la bacteriología y 
la explicación de los fenómenos ge- desde que se ha comenzado á estu- 
nerales, especialmente nerviosos, que <liar el proceso de la inferción, se han 
se nota en la Grippe. ido eliminando poco á poco esas 

Es probable que con un estudio hipótesis que suponían posible la 
más profundo de la manera de com· infección por el aire, y solamente se 
portarse del bacilo de la influenza, se las admite con reservas, para ague- 
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ET[OLOGÍ!. Y PROFILAXI� 
DE LA TUllE&CULOSIS EN L!MA.. 

TES! PARA EL BACHILLERATO EN LA 
FACULTAlJ DE MEDICINA DE LIMA. 

Señor Decano, 
SS. Catedráticos: 

Secretario Relator. 

DAVID MATTO 

Lima febrero de 1893. 

!las enfermedades infecciosas cuyo 
germen patógeno no se conoce aún, 
como la viruela, el sarampión, etc. 
Siendo los microbios más pesados 
que el aire, no permanecen en él sino 
corto tiempo. cuando s,• remueve el 
terreno, se barren las habitaciones á 
seco, etc.; y esta es la razón porque 
el spray fenicado de Lister que ta'll 
en voga estuvo en otro tiempo, ha 
dejado de ser un medio útil de puri- 
ficar la atmósfera. 

Muy pronto hará siete años que 
soy vuestro alamno. Durante eete 
tiempo, tengo á honra el decirlo he 

El agente patógeno de la influen- recibido de vosotros pruebas inequi- 
za, debe pues penetrar en las fosas votas de aprecio y d rsti nción: me ha- 
nasales y en la boca, mediante el béis dispensado siempre en los exá- 
agua, los alimentos manchados por menes anuales, toda la indulgencia 
los dedos y objetos de- uso, etc.; una de que os era permitido usar y de la 
vez en estas cavidades, si encuentra que tanto h.ibia menester; me habéis 
las condiciones propias, pulula y se- confiado di ver os cargos, á cuyo buen 
creta sus venenos, penetra unas ve- desempeño he dedicado todos mis es- 
ces en el aparato-respiratorio y otras fuerzas, sin quizá conseguirlo, y final- 
en el digestivo, determinando su lo- mente, rne habéis otorgado el premio 

-culización las diversas formas que to- único que la Facultad concede: la 
ma la '!!nferme<lad. Por la gran per- Contenta de Bachiller. 
turbación que produce en el organis Todo esto, Sr. Decano, SS. Cate- 
mo, disminuye los medios de defensa dráticos, ha empeñado de un modo 
de éste contra los otros microbios solemne mi gratitud, y con tal moti- 
patógenos-que son los comensales v_o, corresponderos debidamente ha 
habituales de nuestro organismo, co- s1d� 1111 ccnstan_t_e anhelo. . 
rno dice Bouchard-y éstos, desarr o- En esta ocasion, de preferencia á 
liándose libremente dan luzar á las lcualqu,era otra, hubiera deseado ma- 
complicaciones de la neu"monía á nifestarrne digno alumno vuestro, y 
Pneurnococus, ó de la neumonía ¡¡ dejar constancia de haber aprovecha- 
Streptococus con todas sus mani- do bien, vuestras interesantes leccio- 
festaciones sobre el sistema nervio nes; mas, por desgracia, el esfuerzc 
so: como son azitación delirio adi- de mi voluntad debe escollar ante la 
namia, etc., 'co�o si �e trata;a de deficiencia de mis conocimientos y 
una erisipela. (r) el corto alcance de rm inteligencia. 

Respetados maestros: · 
Hoy que solicito el grado de ba- 

chiller de esta ilustre Facultad, no le 
At{MAKDO VÉLEZ,-Juuo BECERRA, retiréis al más agradecido de vuestros 

alumnos, la protección que otras ve- 
ces le habéis concedido. 

I La tuberculosis es la preocupación 
más seria de la medicina contempo- 
ránea. La voz de alarma que en to- ---1 das partes ha levantado, se justifica 
por ia tenacidad con que viene reali- 

(1) Bouchnrd ha obtenido por medio de la zando su obra de devastación. La 
inoculaciéu del estreptococo de la Crippe, enco- sétima parte del género humano rnue- 
nejcs. abscesos v placas erlsipelatosas. re por su causa! 
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Frecuencia de la tuberculosis e11 Lima. 

VIII. Estadistica general de la tu- 
berculosis "et) Lima. 
. IX. Estadística particular de la 
tuberculosis en el Panóptico. 

X. Estadística particular de la tu- 
berculosis en el hospital militar de 
San Bartolomé. 

XI. Interpretación de las anterio- 
res estadísticas. 

XII. Preceptos profilácticos que 
se derivan de las anteriores conside- 
raciones, ( 1) 

CAPÍTOLO J. 

Pero si la ciencia no la ha domina· 
do todavía, ha conseguido sin ern- 
bargo victorias importantes. La de- 
terminación de su naturaleza infec- 
ciosa, de su contagiosidad y virulen- 
cia, el descubrimiento de su agente 
patógeno y el estudio de sus puertas 
de entrada ordinarias, y de ldS me- 
dios orgánicos y cósmicos que le son 
propicios ó adversos, han permitido 
establecer una profilaxia eficaz mu- 
chas veces y racional siempre. 

Mientras se ignore la terapéutica 
curativa de la tuberculosis, la profi- 
laxia seguirá constituyendo el obs- 
táculo más seno que puede oponerse 
á sulmarcha progresiva. 

Impresionado por la extensión tan 
gr mde que ha alcanzado entre noso- 
tros, y deseando presentaros un tra- 
bajo que pueda ser de alguna utili- 
dad práctica, me he animado á abor- 
dar el estudio «Etiológico y Profilác- 
tico de la tuberculosis en Lima»: ta- 
rea mu superior á mis fuerzas, pero 
que la emprendo. sin ernb ,rgo, por 
que conozco vuestra benevolencia. 

La profilaxia de una enfermedad 
no puede est1L>lecerse á priori; re- 
quiere el conocimiento previo de su 
naturaleza, de los meJ íos por los cua- 
les se adquiere y propaga, y un con- 
junto de datos especiales para cada 
caso particular. 

No exagero, al decir que la tuber- 
culosis es la enfermedad que en Li- 
ma ocasiona el mayor número de de- 
funciones; así se deduce de la esta- 
dística que, al respecto, he formado 
y que, como es de verse, se hace ex- 
tensiva i cincuentisiete meses; en 
ella, entra constituyendo el 25 % del 
total de defunciones, pues de c8, 1 30 
le son imputables 4,586. 

Sería importante determinar si 
progresivnrnente ha ido aumenta n.lo 
h mortalidad por esta causa, hasta 
llegar á la cifra que hoy obtenemos ó 
si hace algunos años que permanece 
estacionaria, y, en el pri ruer caso, a ve· 
r izuar si su incremento ha sido pa!!- 
latino ó rápido . 

• -\.! emprender el presente trabajo, 
Para mayor claridad, divido el pre- tenía seguridad ele encontrar fácil- 

sente trabajo e, doce capítulos, así mente en los registros civiles todos 
distribuidos: los materiales necesarios para for- 

L Frecuencia de la tuberculosis I mar una estadística completa y de 
en Lima. ese modo poder sol rcionar la anterior 

II. Determinación de su agente proposición; ignoraba c¡ue se habían 
patógeno. extraviado muchos de los libros ma- 

III. Medios en que se conserva 6 trices de defunc,_ones; e_s _verdad que 
desarrolla el agente patógeno. ¡ existen_ l:ts partidas originales, pero 

JV. Cootagio á inoculación. sn revrsion es tarea que exige un 
V. Herencia. )! tempo demas1�do largo y del q ne no 
v r. Condiciones orgánicas y cós- m� 7s pos,ble d1spone_r sm grave per: 

micas necesarias, favorables ó ad ver- iuic10,de mis ocupaciones escolare_s. 
sas para el desarrollo de la tubercu- ademas, ea una época anterior al an_o 
Ioss. 1884, no estaba debidamente orgam- 

VII. Circunstancias que se opo- -- · . . · -- 
1. 11 ¡ · 1 1 (1) Para no íuterrumptr Jo. parte razonada, nen a su desarro o u tenor en a eco· he modificado t,ger:uuente este orden, colocan- 

nomía. d ales �tadisticas en el fiaa.1. 

• 
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zada la Dataría Civil. Por estas razo- 
nes no me ha sido posible determi- 
nar con exactitud el progreso que de 
año en año ha venido haciendo la tu- 
berculosis. 

En mi afán por conocer la exten- 
sión que antes de ahora, tenía esta 
enfermedad en Lima, he consultado 
las diversas obras ó periódicos nacio- 
nales que pudieran haberse ocupado 
de este asunto; entre ellas una de las 
que más garantías me ha ofrecido es 
la «Estadística General» publicada 
por el señor Manuel A. Fuentes, ba- 
chiller de esta Facultad de Medici- 
na; los da tos que registra han sido 
tomados por el autor de los libros 
del Cernen terio general, en los cua- 
les, corno es sabido, no se hace sino 
trascribir los diagnósticos de los res- 
pectivos certificados médicos; pue- 
den por lo tanto considerarse como 
fidedignos. Según esa Estadística, 
por 4,823 defunciones, (término me- 
dio anual en ese entonces) 562 son 
debidas á la tuberculosis ó sea apro· 
ximadamente un 12 '}(,. Comparan- 
do estas cifras con las suministra· 
das por mi estadística, se llega á muy 
importantes conclusiones. Desde lue- 
go se vé que de un modo absoluto, la 
mortalidad de hoy es igual á la que 
existía ahora 33 años (4,823 defun- 
ciones en el año 1858, y 4,816 en los 
años 1884-85 y siguientes basta el 
90); pero si se considera el aumento 
de población habido desde el año 
1858 hasta la fecha, se llegará á un re- 
sultado distinto, á saber: que la mor- 
talidad en Lima ha disminuído DO· 
tablemente; cuando se publique el 
resumen del Censo levantado este 
año se podrá determinar la propor- 
ción exacta de ese decrecimiento, pe- 
ro entre tanto puede afirmarse que 
no es inferior á 113. 

Resultado tan satisfactorio no pue- 
de menos que halagar á la Medicina 
nacional, siendo, como es la expre- 
sión numérica, la traducción mate- 
mática de su progreso; pues á pesar 
de que las enfermedades tienen ten- 
dencia á multiplicarse y desarrollar- 

se en razón directa de la civilización, 
ha conseguido no obstante ó bien 
prevenirlas ó bien combatirlas tan 
eficazmente que la mortalidad gene- 
ral, lejos de aumentar, ha experimen- 
tado una disminución notable. Una 
s?la nube obscurece el despejado ho- 
rizonte de tan expléndido triunfo: 
la tuberculosis ha crecido paralela- 
mente al progreso de la Medicina! 
Cual si quisiera oponerse al orgullo 
que este progreso pudiera despertar, 
se apresura á acusará la Ciencia por 
no haber arrancado á la Naturaleza 
el secreto que tanto se empeña en 
guardar, con grave detrimento de los 
más preciados intereses de la hlflla- 
nidad: la salud y la vida. Y en efec- 
to, si ahora 33 años la tuberculosis 
no figuraba sino en un 12 % entre las 
causas de mortalidad, hoy lo hace en 
la alarmante cifra de 25 %, á pesar de 
haber disminuido en un tercio (:) el 
número total de defunciones. 

Sin embargo, no es Lima la ciudad 
más tristemente privilegiada por la 
frecuencia ele la tuberculosis. Según 
el profesor Grancher, Philadelphia 
cuenta 29 muertos de sólo tubercu- 
losis pulmonar por cada 100 defun- 
ciones; Marsella y París, 25; en Chile 
es, según el doctor Aguirre, de 27 %; 
en Londres es de 23'6%; en New- 
York, 19 %; en Burdeos, 16 °,(,; en Co- 
penhague, 13 %, etc. Finalmente con- 
signa una vez más que la 7ª parte del 
género humano muere de tubercu- 
losis. 

CAPITULO II. 

Determinación del agente p,1tóge110. 

¿Cuál es el agente patógeno de la 
tuberculosis? Esta pregunta formu- 
lada en una época anterior al 10 de 
abril <le 1882, no habría obtenido 
respuesta satisfactoria. 

A fines del año 1889, Morton fué el 
primero en sospechar la naturaleza 
específica de la tisis. 

Morgagni, con su horror invencible 
á las autopsias de los tísicos da á 
conocer su creencia en un agente ino- 
culable. 

LA CRÓNICA MÉDIC::A 
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A principios de este siglo, Bayle 
afirma resueltamente que la tisis tu- 
berculosa no es el resultado de una 
inflamación vulgar. 

El inmortal Laenec sostiene la es· 
pecíficidad, contra todo el torrente 
de la opinión pública, con el mismo 
ardor y convencimiento con qu!! pro- 
clamó y sostuvo la unidad de la tisis 
hoy universalmente reconocida. 

En 1844, Lebert describe la célula 
tuberculosa específica. Buhl admite 
primero que el agente de la tubercu- 
losis es una sustancia química sumi- 
nistrada por la materia caseosa; más 
tarde, en r873, se pronuncia á favor 
de u na bacteria. 

Toussaint cultiva por fuera del or- 
ganismo y propaga por inoculación 
un mic:robioque, al decirde Chaveau, 
seria el reconocido hoy como el ver- 
dadero agente di: le tuberculosis; sin 
embargo, todo hace creer que era 
otro distinto. 

El sabio profesor Villemin, da el 5 
de diciembre de r865, el primer paso 
firme en este terreno tan poco co- 
nocido aún, demostrando la inocula- 
b_ilidad del tubérculo y de la mate- 
ria caseosa. 

Chaveau realiza tres años después, 
una de las condiciones ordinarias del 
contagio: la ingestión de materias tu- 
berculosas le da resultados positivos 
y deduce además de sus inoculacio- 
nes comparativas entre los humores 
tubérculos filtrados y no filtrados, 
que su agente podría encontrarse al 
estado corpuscular. 

A partir de entonces se describen 
diversas granulaciones y bacterias: 
el 11io11m tuberculosum de Klebs; el mi- 
crobio similar al bacterium termo de 
Baumgarten, y otros más. 

Reservada estaba al señor Rober- 
och la gloria del descubrimiento 

verdadero agente patógeno de la 
tuberculosis: el bacilo que con justi- 
cia lleva su nombre. Bacilo de mor- 
fología propia, que jamás falta en los 
productos verdaderamente tubercu- 
losos y cuya ausencia s constante 
en los que no son de esta naturaleza; 

• 

que resiste á la objeción clínica ba- 
sada e..lil la diversidad y desemejanza 
ue las Tesiones tuberculosas, su puesto 
que sus efectos están subordinados á · 
la resistencia particular y modo de 
reaccionar de cada tejido y de cada 
órgano, y supuesto también que á fal 
ta de él pueden desarrollarse otros 
agentes morbosos, complicando la si- 
tuación é imprimiendo diferente as- 
pecto á las les iones que le son pro- 
pias; bacilo que no tiene rival, pues 
es el único á quien se pueda atribuir 
la producción del tubérculo; las tu- 
berculosis de Malazzes y Vignal, 
transformándose en un momento da- 
do en tuberculosis bacilares, no cons- 
tituyen ya una objeción sostenible; 
bacilo que ha resistido victoriosamen- 
te los ataques que se le han dirigido: 
bacilo específico en toda la extensión 
de la palabra. 

CAPÍTULO III 

Medios en. q11e se conserva ó desarrolla 
el agente patógeno. 

El bacilo de Koch sólo se desarro- 
lla en el organismo humano 6 en el 
de algunos animales; fuera de es- 
tos medios conservará su vitalidad y 
sus propiedades virulentas E infeccio- 
sas por un tiempo más 6 menos lar- 
go, pero nunca le será permitido re- 
producirse. 

La especie bovina es, entre toda 
la que ofrece condiciones más favo- 
rables para su germinación; es, apli- 
cándole la frase de Trelat: un buen 
caldo de cultivo. El uso que de ella 
hace el hombre para su alimentación 
justifica que se haya estudiado tan 
detenidamente y de preferencia á 
cualquiera otra la tuberculosis bovina 
Durante largo tiempo se ha negado 
su identidad con la tuberculosis hu- 
mana; hoy no es posible sostener es- 
ta negativa. Villemin fué el primero 
en no participar de ella, fundado en 
los resultados de las inoculaciones 
que practicó en covayas, con mate· 
rias tuberculosas procedentes del 
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buey. La Escuela veterinaria de Lyoo sicas inocula covayas ); no obtiene 
ha suministrado á favor ele la�enti- sino 1111 resultado positivo; dernues- 
dad pruebas las más concluyentes: tra además, introduciendo cultivos 

·todas las vacas á quienes se hizo in- tuberculosos en el torrente circula- 
gerir los productos. de la tuberculo- torio, que la virulencia de la sangre 
sis humana, se tuberculizaroo á su se pierde en alguuas horas; por otra 
vez; y si alguna duda dejaron estos serie de experimentos llega áconcluir, 
experimentos, ha debido ser cornplej que el tejido muscular destruye to- 
tamente disipada cuando se descu- dos los bacilos que accidentalmente 
brió el bacilo de Koch, en las lesiones pudiera contener, en el término má- 
tuberculosas del hombre y de los xirno de seis dias; de todo lo cual se 
bovidos. sigue que «en los casos de generali- 

Tampoco ha sido fácil determinar zación de la tuberculosis los únicos 
si la tuberculosis es siempre una en- bacilos que quedan vivos y que se 
fermedad general, totius substaniia, ó multiplican, so a los que la circula- 
si su virulencia queda confinada á las ción ha lanzado á los parénquimas 
lesiones locales, siendo excepcional favorables á su pululación (pul mo- 
que se ha�a extensiva á rodas los te- nes, hígado, bazo, gan¿lios linfáti- 
jidos y humores del organismo. cos, médula osea, ctc.), los otros, y 

Este punto tan insignificante á en particular aquellos que se detie· 
primera vista, encierra, sin embargo, nen en los músculos, son rápidaraen- 
una cuestión gravísima para la higiene te destruídos, se podría decir, d igeri- 
pública y ciertos intereses partícula- dos por el tejido.» 
res, qne en este lugar, como en mu- D 1 id · 

• chos otros, se encuentran en desa- d e ads �onsi eraciones que::t��- 
cuerdo. j ben se 1 e.1uce: qne en 1u� arn · 

. ercu ose a sangre y e Jugo muscu- 
Toussaint afirmaba qu_e en la vaca lar no son siempre virulentos, por 

tubercul�sa_la sangre. ely1go rnuscu- muy avanzada que sea la enferme- 
lar, las lagrimas, la orina, la leche dad y que cuando accidentalmente 

h 1 . 1 ' ' ' y asta a vacuna _eran tan vtr u en- adquieren esta propiedad la pierden 
tas como la materia caseosa del tu-1 bien pronto: la sangre en algunas ho- 
béreulo. . . ras, los músculos en algunos días. 

Nocard sostiene, por el contrario, Pero al lado de estas conclusiones 
que sólo excepcionalmente y de una¡ debernos citar dos hechos de indis· 
man�ra accidental pue?en la sang,re cutible verdad, á saber: r.º q11e en 
y el J 11go muscular ser v1rul_entos, aun, las condiciones ordinarias, la sa ngre y ,1 los casos de tube,rc11lo�1s_ genera· el tejido muscular se hacen inocula- 
lizada, en la acepc1on clínica de la bles, cuando un foco tuberculoso vier- 
palabra. te sus bacilos en el torrente circula- 

Chaveau, Arloing, Galtier, etc., torio, y 2 • que ese mismo foco ú 
de�uestr,rn que los humore_s de los otro cualquiera, arrojando sus pro- 
animales tube_rculosos so_u inocula- duetos de una manera continua y 
bles con relativa frecuencia. poco intermitente, puede sostener 

En medio de tan opuestas asercio- por largo tiempo la virulencia de la 
nes es difícil formarse una opinión, sangre y del tejido muscular. Ahora 
sobre todo cuando se reflexiona que bien, según Nocard, Baillet, etc., 
todas ellas tiene un fundamente co- tos hechos, aunque posibles, sería 
mún: la experimentacrón. Desde lue- excepcionales, y según Chaveau, Ar- 
go, si Toussaint encuentra siempre loing, etc., se realizarían con fre- 
generalizada la virulencia á todo el cuencia. Los experimentosemprendi- 
organismo del animal, Nocard no la dos con el obi-to de resolver este 
comprueba sino en casos aislados. punto permite afirmar: que aun en 
Con el jugo muscular de 21 vacas tí· los casos de tuberculosis localizada 

• 
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(pulmonar, etc.) no es muy rara la 
infección concomitante <le la sangre 
y del tejido muscular, infección que 
se efectúa en un momento imposible de 
preueer, 

Por lo que respecta á las secrecio- 
nes fisiológicas, la leche sobre todo, 
se adrriite sin discusión: que sou ino- 
culables cuando existen tubérculos 
en los órganos secretores; pero este 
acuerdo cesa para determinar si su- 
cede lo mismo en ausencia de estas 
lesiones locales. Una ley de Patolo- 
gia General, proclama la no elimina- 
ción de los microbios por los órga- 
nos sanos; traducida para el presen- 
te caso, significa que: aun en los ca- 
sos accidentales de localización en 
la sangre, la leche corno las orinas, 
etc. permanecen exentas de bacilos 
en tanto que sus órganos secretores 
estén indemnes de lesiones tuhercu- 
losas. 

La industria hace diversas prepa- 
r aciones de la leche de vaca, tales 
son entre otras, el queso y la man· 
tequilla. Está probado que todos los 
productos que para su confección no 
han sido sometidos á elevadas tem · 
peraturas (rooº centígradcs), pueden 
contener los bacilos que se encontra- 
ban en las materias primas. 

La especie bovina no es la única, 
entre las que se encuentran en rela- 
ción frecuente con €1 hombre, suscep- 
tible de ser víctima dela tuberculosis; 
muchas otras pueden contraerla y en 
particular el gdtO y las aves de co- 
rral; sin· embargo sobre la tuberculo- 
sis de las aves ó aviar se discute aún, 
sosteniéndose por algunos su no 
identidad con la tuberculosis huma- 
na. 

Al principiar este capítulo decía 
que el bacilo patógeno de la tuber- 
culosis, no podía desarrollarse fuera 
de la economia animal, por falta de 
condiciones térmicas y otras que le 
son indispensables; pero si no se re- 
produce en el exterior, tampoco pe- 
rece fácilmente ni se despoja de sus 
principales propiedades, que conser· 
va latentes hasta el instante en que 

consiga penetrar en un organismo 
que le ofrezca las suficientes garan- 
tías para su evolución ulterior. 

Ciertos productos patológicos, los 
esputos principalmente, son el vehí- 
culo que los conduce al medio am- 
biente; las deyecciones son virulen- 
tas sólo cuando existen lesiones in- 
testinales. 

Desecándose las materias tubercu- 
losas, se encuentran en condiciones 
las mas favorables para su disemina- 
ción en la atmósfera. 

Cadeac y Malet, condensando el 
vapor del aire próximo á indi iduos 
tuberculosos é inoculándolo á diver- 
sos animales, han demostrado supo- 
der infeccioso. 

La evaporación de los esputos tu- 
berculosos suministra un líquido 
constantemente exento de bacilos. 

El aire espirado por los tubercu- 
losos es en rigor inofensivo; pero co- 
mo puede arrastrar finas partículas 
de mucus bacilífero, es ele ordinario 
peligroso. 

Los bacilos y esporos conservan 
sus propiedades en el agua corriente 
ó estancada (Cadeac y Malet) y se- 
gún Chantemmesse pueden vivir en 
el agua de río. 

En el suelo y paredes de las habi- 
raciones y en todos los objetos que 
tocan ó que están próximos á los tu· 
berculosos es posible encontrarlos, 
en cuyos lugares pueden haber sido 
depositados directamente por las s_e· 
creciones morbosas 6 por intermedio 
del aire una vez desecadas. 

El virus tuberculoso no se destru- 
ye ni por la desecación, ni por la pu- 
trefacción, ni por la congelación; una 
temperatura de 60° centígrados le es 
casi indiferente; es necesario elevar- 
la á roo- para esterilizarlo por com- 
pleto. 

Las sustancias antisépticas no tie· 
nen sobre él la misma influencia que 
sobre los demás microbios. Villomin 
ha ensayado in oitro, la acción de 
130 cuerpos químicos sobre más de 
mil cultivos tuberculosos; sus resul- 
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SIGNONE Y VELASQUEZ 
B@ti@a 7 D�@gu�:l!;i.ª :Eté\liaiina 

CALLE DE LA UNIÓN (PALACIO) 152, LIMA. 

En este antiguo y acreditado establecimiento se encuentra un 
surtido completo de drogas-medicinas-especialidades-productos 
químicos é industríalea+Extractos fluidos-botiquines-instru- 
mentos de cirugía-Perfumería fina y las conocidas especiali- 
dades del 

Farmacéutico MANUEL Z. VELASQUEZ. 
Llamamos la atención del Cuerpo Médico hacia los siguientes 

Productos Químicos: 
, bsintina-Aceptol--Acetona-Acidos: Bromhíclrico-Crisofánico-- 
Esterotínico-Oleico-Tan ieo qui micarneute pnro;-Agaricina - 
Aspidospermina-Arbutina-A.ristol-Aloína;-Bromuros: de Eti- 
lo-y ele Etileno--Borocitrato de magnesia-Bromo puro--Borato 
de cal--Bromuro de Estroncio - Bromhidrato de cicutina- 
Betol-Cafeína y sus sales -Clorhidrato de Pereirina-y ele Ro- 
sanilina-Carbonato de G�rnyacol-Capsicina--Cloroformo purl- 
simo en frascos ele 2 y 4 onzas-Croton cloral-Cotoína-Creoli- 
na-Crisarobina-Cuasina cristalizada y amorfa--Cumarino--Deu- 
to acetato ele mercurio-c-Exalgina-c-Ergotina Bonjean en frasquitos 
de 4 gramos--Estrnphantina-"Eucaliptol-Evonimina- Fosfato de 
coeleína;--Fenatos: de Soda-y de QLúnina;-Gel3emiua-Guayacol 
puro y en cápsulas-c-Ginocardato de magnesia-Elenina-Hctoxica- 
feína-Hidrato de Bromal-Hipurato ele soda=-Hipuoua pura y en 
cápsulas-Hyosciamina-Hiel de buey desecacla-Homatropina pu- 
ra y bromhidrato- Lisol-Molibdato ele amoniaco-Metacetina-- 
Napelina--Pepsina pura en· lámipas-c-y lactatada--Qninétum-Re- 
tinol--Salicilato ele magnesia-Sesquibromuro de hierro-Salipiri- 
na--Sales efervecentes: ele citmto-y de benzoato de litina=-de Yi- 
chy-cle Oxalato de cerio-de Carlsbad-y de bromuro de potasio 
y cafeína--Tanato de mercur.io-Thimol-Vaselina liquida pa- 
ra inyecciones hipodermic11s;-bromuro--cianuro-sulfofenrtto y 
tanate de Zinc, y otros muchos productos. 

Drogas y Especialidades: 
Aceite ele ginocardia=-Apiclina Chapoteaut-Atomisadores de 
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varias clases-Bromuro de potasio granulado de Fallieres--Bocinas 
y Cornetas acústicas-Bujías uretrales ele iodoformo 0.15 c/u. Cor- 
tezas: de Cárica arenaria--de Coto-de üondurango-y de Quebra- 
cho y sus preparados oficinales. Cápsulas de Copaiba, Cubeba, 
Matico y Sándalo-de Aceite de ricino y Erigerón-de Cognet-de 

ándalo citrino <le Savarcs--Saloladas de Lacroix-de Eter vale- 
riánico-de Creosota y Eter=-de lodoformo-de Creosota y Iodo- 
formo-de Eucaliptol-y de Eucalipto! 'y Creo ota-cle Aceite de 
bacalao y Creosota-de Aceite de bacalao y lodoformo-de Terpina 
-de Terpino!- de Ricino y Helecho macho, y otras. 

Cura asma del Doctor Huut-Comprimidos de Vichy-Estetós- 
copos-Fosfatina de Fallieres-Geringas ele chorro continuo de di- 
ferentes clases-Gránulos de Hidrocotila Asiática-Gotas anjirreu- 
máticas de Freligh-Grageas de sesquibromuro de hierro de Hec- 
quet-Harina malteada de Dcfresne-c-Irrigadores surtidos-Jarabe 
de bromuro ele potasio de Fallieres-y de Cloral bromurado de Du- 
bois-J arabo y Vino de boldo-Jarabe de higos de California-Má- 
quinas eléctricas surtidas-Nuez de Kola y sus preparados oficina- 
les-Orozús azucarado-Osteína Iouries -Píldoras del Doctor 
lVIoussett--Purgante Ohampagne ele 'filger-Papel revulsivo ele Var- 
ney-Pildoras gelatinnds de Cáscara sagrada, Nuez vómica y Be- 
lladona-Polvos antiepilépticos de Cnssarini-c-Pesarios surtidos-e- 
Pastillas de clorato de potasa, bórax y cocaina=-Pinceles ele dife- 
rentes clases-¡ ara la garganta--para ácidos y para iodo--Polvos 
fosfatados de Vial--Perlas de sulfato-bromhiclrato--clorbiclrato- 
salicilato y valerianato de quinina--Peptonatos de hierro de Robín-- 
y de Cliapoteaut-Piocktanino: lápices--polrns--y algodones-Rui- 
barbo comprimido de Baudry=-Solución ele sesquifosfato Lle Vial-- 
Sondas Fauchet para el lavado del estómago-uretrales de goma 
elástica--y de caucho blaudo-c-Soluciones: de Salicilato ele soda-v- 
y de antipirina de Clin. 'I'abletillas de Parke Davis para inyeccio- 
nes hi poclérmicas. Termómetros clíuicos surtidos-Tubos capilares 
para vacuna, y otros muchos artículos. · 

, inos: Kola ele Robin-Boldo de, Grimault--v ele Pancreatiua 
Defresne. · 

U tiles para cirujanos: 
Surtido completo lle preparados antisepticos-e-Bolsns tlt' 

cirug ia=- Pinzas--Tij eras-- Es tiletes-Escal pelos-Bistu ríe. -80 n - 
das ftcanaladas-Portacauterios-Escarificadores-Espéculum: pa- 
ra oídos--uterinos ele Cuzco-fenestrados-y de Fergusson-Lan- 
ceta para sangría y vacuna-Agujas y ·eda para suturas-Ben- 
das ele hilo-de caucho-y encarrujadas, y otros muchos articu los. 

Servicio activo y puntual, esmerado y equitativo. 
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tados, importantes por más ele un 
motivo, son los siguientes: 

r.0 U u cierto número no entraba 
en nada el cultivo del bacilo; tales 
son: los ácidos benzoico, fénico, sali- 
cílico y úrico, el aldehído salicílico, 
el benzoato de soda, el sulfocianuro 
de potasio, tartrato ácido de pota- 
sio, clorato de sodio, bromuro de al- 
canfor, cloral, clorhidrato de cocaí- 
na, ceniferina, ferricianuro de pota- 
sio, tartrato n. de potasio, úrea, acei- 
te de anilina, leucina, fosfato y fosfo- 
molibdato de sodio, fosfato de zinc, 
salicilato de sodio y uretana. 

2.º Otros no destruyen los culti- 
vos, pero hacen que sean más lentos 
y menos prósperos; á saber: acetani- 
lida, acetona, aldehído, alumbre 
amoniacal, alumbre de cromo, anti- 
pirina, arseniato de soda, nitrato de 
amoniaco, de cobalto, de potasio y 
de uranio, benzofenona, bicromato 
de amoniaco, bicloruro de hidrargi- 
rio, bromuros de amoniaco, de pota· 
sio y de sodio, alcanfor, clorato de 
potasa, clorhidrato de amoniaco, clo- 
ruros de cobalto, litio, platino y 
estroncio, esencias de trementina y 
eucaliptus, eucalipto!, ferricianuro de 
potasio, fluo-borato de soda, ioduro 
de potasio, lactato de zinc, naftalina, 
nafto-sulfito de sodio, seleniato y 
estannato de sodio, sulfatos de amo- 
niaco, quinina, magnesia, soda y 
zinc, sulfito de sodio, resorcina, ter- 
pina, terpino! y tungstato de sodio. 

3.º Otros producen un retardo no- 
table en el desarrollo del bacilo, y 
son: acetato de sodio, acetofenona, 
ácidos arsenioso, bórico, pícrico, pi- 
rogálico y sulfuroso, alcoholes etíli- 
co y metílico, albuminato y nitrato 
de potasio, benzina, cloroformo, clo- 
ruro de manganeso, cumarina, creo- 
sota, cianuro de potasio, éter, fluo- 
ruro de sodio, aceite de nafta, hipo· 
sulfito de sodio, yodoformo, mentol, 
nitrobenzina, fenato de sodio, oxala- 
to n. de potasio, salol, sulfatos de 
aluminio y de nickel, sulfito y sulfo- 
cianato de sedio y tolueno. . 0, {I )-Véase el número anterior de La ,r"ni- 

4·º Un pequeno número esterili- ca Jfédica. 

Sobre 
in Envenenamiento de la. Sra. l. Lewis. (r ) 

En el caso de envenenamiento de 
la señora Isabel Lewis, han dicho 
con razón los médicos peritos que los 
datos, por sí solos, son insuficientes 
para poder formular el diagnóstico 
médico-legal de una intoxicación. 
Interesados vivamente por lo notable 
y raro del caso, hemos estudiado de- 
tenidamente, sólo por interés cientí- 
fico, el informe expedido por la co- 
misión nombrada por el señor Deca- 
no de la Facultad de Medicina, pieza 
de mérito indiscutible y que acredita 
la competencia y autoridad prefesio- 
nales de sus] autores. Sin embargo, 
como el asunto es de gra!1 importan- 
cia y de cierta novedad, puede a pre- 

za por completo el medio: ácido 
hidrofluo-silícico, amoniaco, fluo-si- 
licatos ele fierro y de potasio, naftol, 
etc., polisulfuro de potasio, tartrato 
doble de antimonio y de potasio y 
sulfato de cobre. 

Ha dejado de estudiar la acción 
del cloro, del tanino, de los cloruros 
de mercurio y ele las sales de oro y 
de platino, porque estas sustancias 
le precipitaban las peptonas de sus 
medios nutritivos; y por lo que res- 
pecta á las sales de plata, le precipi- 
taban con el cloruro de sodio de sus 
caldos de cultivo. 

Aunque no es permitido identificar 
las reacciones que se hacen in oitr» 
con las que se efectúan en el gran 
laboratorio de la economía animal, 
estos experimentos pueden ser de al- 
guna utilidad terapéutica. Su impor- 
tancia práctica es grande, y nos guían 
para establecer los medios de desin- 
fección más eficaces. 

JosÉ TEODOSIO ALVARADO. 

(Co11ti111Ía.) 
--(:o:)-- 

OBSERVACIONES .A.CERCA DEL 
ESTUDIO MEDICO-LEGAL 
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ciarse de diferentes maneras, y por venenada por la sola acción del áci­ 
eso exponernos francamente nuestra do cianhldr ico.s 
opinión sobre el particular, la cual Ahora bien, no es posible suponer 
difiere de la- conclusiones á que ha que la morfina de la ciorodina haya 
arribado la comisión, llegado á absorverse en cantidad su- 

Fmpezarernos por manifestar que ficiente para ser tomada en con ide- 
e] proceso fisiológico propuesto por ración. «La mucosa gastro intestinal 
ella para explicar la muerte df,_ la se- absorve este alcaloide muy lentamen- 
ñora Lewis, no nos satisface. Sente- te." (Van Renterghem). «El ácido 
ruos ciertos hechos preliminares. o cianhídrico puede producir sus efec- 
cabe luda de que la señora Lewis tos tóxicos quince segundos después 
tornó en la mañana de su fallecimien- ele s11 ingestión>: mientras tanto: <la 
to una cantidad ele clorodina: sus morfina introducida por la boca no 
componentes, morfina y capsicina, comienza á obrar sino de un cuarto 
han sido revelados por el análisis de hora á una hora después de adrni- 
químico, y el ácido cia nhi írico ha nistrada, según el estado Je plenitud 
patentizado su presencia p r el olor ó vaciedad del estómag .11 (Van Ren- 
de almendras amargas sentido por terghem). ( «_Envene,!nrniento por 
los sujetos que estuvieron cerca de la una fuerte dosis de morfina. Una 111u- 
paciente en los primeros momentos Jer atacada de neumonía tomó en lu- 
de! suceso, y también por la buena gar de o'.25 declorh_i rato de quinina, 
conservación de los órganos después¡ esta dosis de clorhidrato de morfina. 
ele la muerte, no obstante el larzo Un cuarto de hora después, estaJo 
tiempo trascurrido. " 'soporoso, cara ligeramente cianosa- 

Además, se sabe que el Iallecimien- da, pupilas muy contraídas? respira- 
to de doña Isabel fué rápido, al extre- ción e�tertorosa, corazón 1rre�11l�r, 
mo de que entre su presencia en la ausencia de pulso-A nnales d'lz1¡:w1e 
Administración del hotel y su muerte p11bHq11e �t de _wédecine légale.-Tome 
no pasó más de un cuarto de hora. XLI V 2. serie pag. 220.,i) 

«¿Cómo puede explicarse, dicen los El ácido prúsico es el má'3 eriérgi­ 
peritos, la rapidez de acción y la au- ca de los venenos conocidos, y se 
sencia de los síntomas propios del distingue entre todos por la excesiva 
orden tóxico de cada uno <le los com- rapidez con q11e se manifiesta su ac- 
ponentes ele laclorodina? Del siguien- ción(Blau). «La nicotina, la con icina 
te modo: la menta piperita anestesia y la aconitina se aproximan en ener- 
la rnucuosa del estómago, é impide gía al ácido prúsico; sin embargo, 
así la producción del vómito conse-1 aunque el alcaloide cristalizado del 
cutivo á la ingestión de la morfina, acónito produzca la muerte en dosis 
favoreciendo su rápirla absorción, la mucho menos elevada (3 á 3.5 mili­ 
misma menta y el cannabis fijan el gramos), su- efecto tóxico demanda 
ácido cianhídrico, se oponen á su di- más tiempo para efectuarse". (Van 
fusión y también favorecen su pronta Renterghem). 
penetración á la sangre, sobre la que En la intoxicación rápida por la 
actúa de pre_ferencia; el cloroformo clorodina, lo que mata es, pues, el 
produceanemia del cerebro y palidez ácido prúsico absorvido. Tan es así 
de los tegumentos, inpidiendo a. í que Browen (T.), en un caso ele en- 
que se produzc,an. la contracción pu- venenamiento por dicha sustancia, 
pilar, caracrertstica del envenena- acaecido en 1879, vió que la muerte 
miento. por la morfirri, y la ciano is fué «clarnrnente debida á la presen- 
cie la piel, consecutiva á la ingestión cia del ácido cianhídrico." L� raza. 
del ácido pr�sico.• Dice en otra par- n�s alegadas en contra por la comi- 
te la com1sw_n: «qued�, pues, P.�oba-1 sion nos parecen de poco valor; tales 
do que la senara Lewis no rnuno en- son: •que en el cadáver de la seña 
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Lewis no descubrieron los médicos I sólo concebible con la profunda de­ 
ni las demás personas que lo vieron sorganizaciónque ocasiona en la san­ 
huellas de envenenamiento», y que gre.• En los casos como el de que 
las lesiones del ácido cianhídrico «son tratamos no se produce profuuda 
características y persistentes: con­ desorganización en la sangre. «La 
vulsiones, tumefacción y cianosis de hemoglobina ciánica falta á menu­ 
la cara, ojos brillantes y prominen­ do», según Sidney­Ringer. Cuando 
tes, espuma en los labios, rigidez uno de los siete epilépticos de Bicé­ 
prematura, &.•,, tre envenenarlos por el ácido cianhí­ 

Cuando el envenenamiento es rá­ drico fué sangrado del brazo por Mu­ 
pido, las cosas acontecen de otro rat, pudo comprobar éste que la san­ 
modo. Oigamos lo que dice Soulier: gre era negra y muy líquida, ,fenó­ 
«Con fuertes dosis, la muerte puede meno que está en desacuerdo, como 
acaecer en algunos segundos; en <los nota Fonssagrives, con la propiedad 
á cinco minutos si por menor dosis, generalmente atribuída á este verie­ 
el caso es menos fulminante. Si la no de reavivar la sangre venosa. 
muerte no se verifica sino después Notemos además, agrega él mismo, 
de un cuarto de hora á una hora, se que la sangre rutilante por él ácido 
ven sucederse los tres estados de Or­ cianhídrico se observa más en el la­ 
fila: r.0 disneico; 2.0 convulsivo. con boratorio que en la clinica.s Esto 
pérdida del conocimiento; 3.0 asñxi­ no significa que el ácido prúsico ca­ 
co ó paralitico». rezca de acción sobre la sangre, sino 

Han podido, pues, faltar los sinto­ que la hemoglo�ina ci_anhídnca, en 
mas indicados por la comisión, ó rea virtud de la débil cantidad de vene­ 
lizarse muy leve y rápidamente des no e�pl_ea�o, se produce en pro�or­ 
de que la muerte de la señora Lewis ción ms1gmficante_relat1vamente a la 
se verificó en breves instantes. <iEI rnasade hernoglobma que permanece 
envenenamiento por el ácido p úsi �ormaL (N�th�agely_Rossbach.) _El 
co dice Tardieu en razón de la vio­ ácido cianhídrico pnva de la vida 
lencia del ataque y de la rapidez de cuando se verifica lo dicho, por su 
la termrnación fatal no da luca: á la propio mortal poder sobre el bulbo, 
observación clínica: ni perm,�e esta­ los centros v�so·motores é inhibito­ 
blecer los signos distintivos, seguros, nos del corazon. . . 
por cuyo medio se podría diferenciar Los experimentos fisiológicos lle­ 
el envenenamiento de ciertas muer­ vados á cabo por la comisión cree­ 
tes súbitas que se producen natural­ mosque no permiten sacar las con­ 
mente». secuencias que ella deduce; para más 

«Hay casos de suicidio indud.ible, claridad citérnoslos y veamos las con­ 
escribe Taylor, en los cuales el cuer­ clusiones: 
pose encuentra echado y el aspecto «Ex]: N.0 1.­Habiendo <losado 
del cadáver por su tranquilidad, no previamente la clorodina de Collis 
revela señal de lucha ni convulsión». Browne y visto que contenía 5 mili­ 

«Las apariencias post-snorteni ase­ gramos de morfina por cent. cúb.; se 
gura Stillé, después de la intoxica­ introdujo por medio de una sonda en 
ción por el ácido cianhídrico, son el estómago de un cuí, tres centíme­ 
muy ligeras». tros cúbicos de clorodina. Al ter­ 

Oigamos á Legrand du Saule: «En minar la ingestión quedó el animal 
este envenenamiento los efectos ro­ inmóvil, en plena resolución muscu­ 
ducidos son tan rápidos que no se lar, sin ninguna alteración en las pu­ 
puede observar ni síntomas, 111 le­ pilas, disminuyeron rápidamente los 
siones». latidos cardíacos; y murió al cabo de 

• Afirma la comisión que el acido dos minutos, sin convulsiones, vómi­ 
cianhídrico «mata con una rapidez tos, ni ningún otro fenómeno nota­ 



LA CRÓNICA MÉDICA 175 

ble. Fué, pues, una muerte violenta, 
casi fulminante; y no se presentó 
ninguno de los síntomas característi­ 
cos del envenenamiento producido 
por cada uno de los componentes de 
la clorodina por separado.» 

«Exp. 1t.º 2.­En un segundo cuí, y 
á las 5 h. 3 m. p. m., se practicó una 
inyección hipodérmica de un, cent i­ 
gramo de clohidrato Je morfina. A 
los pocos minutos el animal quedó 

' inmóvil, se aceleraron los latidos car­ 
diacos, se contrajo ligeramente la 
pupila; pero todos estos síntomas de· 
sapareciercn gradualmente, á tal pun­ 
to que al día siguiente el animal se 
encontraba totalmente r establecido.» 

«En el mismo animal, en la maña­ 
na del día 12, se hizo una inyección 
hipodérmica de dos centígramos de 
clorhidrato de morfina: se presenta­ 
ron los mismos síntomas más acen­ 
tuados; pero el animal soportó bien 
la acción del principio activo y al día 
siguiente en la tarde todo había de­ 
saparecido.» 

«Por medio de esta serie de expe­ 
rimentos, hemos logrado comprobar 
lo siguiente: 11) que apesar de haber 
coexistido, en las sustancias analiza­ 
das, la morfina y los alcaloídes cada­ 
véricos, hemos podido aislarlas en 
parte y diferenciarlas; tanto pcr sus 
reacciones químicas, como por su 
acción fisiológica, mereciendo muy 
especial mención la contracción pu­ 
pilar en los Exp. 11.º 3 y 4 y la dilata­ 
ción en el n.º 5: hecho que, como se 
sabe, sirve para diferencio r la acción 
fisiológica de la morfina y de las pto­ 
maínas, que tienen varias reacciones 
químicascomunes;­b) que en el com­ 
puesto farmacéutico conocido con el 
nombre de clorodina, la asociación 
de las sustancias que la constituyen, 
da lugar á un todo que goza de pro­ 
piedades tóxicas más enérgicas, que 
la de cada uno de sus componentes 
(morfina, cloroformo y ácido prúsico) 
por separado. En los tres centíme­ 
tros cúbicos de clorodina ingeridos, 

al animal del Exp. 1t.º T, no había si­ . 
no 15 milígramos de morfina; y esa 
cantidad causó la muerte, que no 
pudo conseguirse con 20 milígramos 
que se inyectaron al animal del Exp. 
n.0 2; y esto que en el segundo la vía 
hopodérmica, aseguraba mejor la ab­ 
sorción. Hay, pues, que aceptar: que 
así como existen asociaciones medi­ 
camentosas, que incrementan �!efec­ 
to terapéutico de algunas sustancias; 
existen también asociaciones tóxicas, 
aún poco conocidas, que no sólo au· 
mentan su poder letal sino que mo­ 
difican profundamente el cuadro sin­ 
tomático propio de cada uno de los 
componentes;­c) se ha podido re­ 
producir con exactitud el modo co­ 
mo falleció la señora Lewis: casi sú­ 
bitamente, sin vómitos, convulsio­ 
nes, coma, cianosis, &.•, es decir sin 
ninguno de los signos propios de los 
envenenamientos por la morfina y el 
ácido prúsico; como el animal del 
Exp. n.0 1, que es concluyente para el 
caso en cuestión • 

Estas conclusiones carecen, á 
nuestro juicio, corno hemos dicho, de 
la importancia que la comisión les 
asigna. El segundo y tercer experi­ 
mentos prueban una cosa ya sabida: 
•que los animales de sangre caliente 
son menos sensibles á la morfina 
que el hombre, y que resisten sin 
presentar síntomas tóxicos notables, 
á dosis suficientes para matar á un 
hum bre adulto. Son necesarias dosis 
relativamente enormes para adorme­ 
cer a! perro, al conejo y al gato.s 
(Van Renthergem). Por consiguiente 
la morfina dada en la clorodina del 
experimento número 1, no ha podi­ 
do ser tóxica para el cuí en dosis tan 
pequeña. Ese animal ha muerto ful­ 
minado por el ácido cianhídrico. El 
experimento capital que ha debido 
hacer la comisión, es dar ese ácido á 
un cuí en proporción conveniente. 

Gerecke y Macaulay han victima­ 
do animales rápidamente con peque­ 
ñas dosis de este veneno; lo cual na­ 
da tiene de extraño desde que él ac­ 
túa sobre todos, los seres vivientes. 
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s1cum.... ... .. .. .. ... 1 
N.º 5· 

También hay la clorodina de Pe­ 
ter Squirre, cuya fórmula es la si­ 
guiente: 
N.º 3. 

Cloroformo puro... 17gr. 50 
Eter...... 2 , 
Alcohol... . . . . . . . . . . . . . 10 , 
?­lelasa...... . .. . . .. . . . 10 • 
Extracto de regaliz 7 • 50 
Clorltidrato de mor­ 

fina... ... ... ... ... ... o " 06 
Esencia de menta... o 11 10 
Jarabe ·.... 50 11 

Acido cianhídrico al 
ro%­­·............... r • 50 

Agua destilada....... 4 • 50 
Soulier da para la clorodina de Gil­ 

man la fórmula que va á continua­ 

2 gotas 

8 gramos 
60 
60 

Aceite de menta 
pi perita . 

Oleo resina de cáp­ 

ción: 
N.º 4· 

Cloroformo purificado. 
Glicerina . 
'Alcohol . 

Acido cianhídrico al 
I % 8 

Tintura de cápsicum .. . 8 
Clorhidrato de morfina o » 50 
Jarabe 90 • 
La casa de Parke Dawis prepara 

en�stados U nidos la siguiente clo­ 
rodina: 

Clorhidrato de morfina o gr. 0060 
T. de Cannabisíndica .. o 11 0080 
Cloroformo o • r250 
Aceite de menta pi perita o • 0025 
Tintura de cápsicum ... o • �025 
Acidocianhídricoal 2 % o • or70 
Alcohol o » 3000 
Glicerina , o 11 4570 
Esta proporción es para cada gra­ 

mo. 1 
En Inglaterra se emplea también 

esta otra clorodina: 
N.0 6. 

Clohidrato de morfina. o gr. 60 
Tint. de cannabis ín­ 

dica 3 
Id. cápsicum o » 25 

Clorhidrato de morfina 8 gr.48 
Agua rja dracma e r • 94 
Acído clorhídrico 1¡2 » = 1 • g4 
Cloroformo 1, 112 1) = 5 ,, 82 
Tintura de canna­ 

bis índica r • = 3 » 88 
Acido cianhídrico 

al dos por ciento 12 gotas 
Alcohol.. 12 onzas= 15 gr. 50 

N.0 2. 

Sobre los animales su poder crece 
en el orden siguiente: peces, reptiles, 
mamíferos y aves. El cui como ma­ 
mífero y pequeño, es muy sensible á 
su acción. 

Creemos poder afirmar, basándo­ 
nos en ul razonamiento que antece­ 
de, que la señora Lewis ha muerto 
envenenada por el ácido cianhidrrco. 

Pasemos ahora al segundo punto. 
¿ Es suficiente la cantidad de ciclo 
cianhídrico, contenida en la clorodi­ 
na para producir el género de mu r­ 
te de la señora Lewis? No es muy 
difícil responder categóricamente á 
esta pregunta: vamos á ensayarlo. 

Como la cloroclina se prepara en 
diversas proporciones, vamos á po 
ner las fórmulas más usuales: la de 
Collis Browne, inventor de este es­ 
pecífico, es la siguiente: 
N.0 l 

Cloroformo............... 3 gramos 
E ter sulfúrico........... 2 
Acido perclórico. .. . . . . 3 
Tintura de cannabis in­ 

dica... 2 
Melasa 20 
Tintura de pimiento... 3 

. Morfina................... 1 
Acido prúsico medici­ 

nal al dos por cien­ 
tQ... ... ... ... ... ... ... ... l 

Esencia de menta pi­ 
perita... ... ... ... . ... ... 5 

En la décima sexta edición de la 
Farmacopea de Estados Unidos co­ 
rrespondiente al año de 1892, se en­ 
cuentra la siguiente fórmula de clo­ 
rodina: 
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Cloroformo 13 gr. 50 
Esencia de menta..... o 25 
Acido cianhídrico al 

2 %-··········· I 70 
Alcohol á 90%··· 30 
Glicerina 50 70 
Como se cree que la señora Lewis 

haya consumido 85 centímetros cú­ 
bicos de un frasco de clorodina de 
100 centímetros cúbicos 

0

de capaci­ 
dad, encontrado á la cabecera de su 
cama. supondremos, ignorándose qué 
clorodina tomó, que se hubiera inge­ 
rido 85 centímetros cúbicos ó sea 90 
gramos de cada una de las clorodi­ 
nas mencionadas. Pues bien, hacien­ 
do los cálculos respectivos se obtie­ 
ne los siguientes resultados: 

Acido cianhídrico puro contenido 
en 30 gr.unos de cada una de las clo­ 
rodinas, 

Fórmula N .º 1. .. o gr. 0137 
2 o 0120 
3 0 0430 
4 0 0100 
5 0 " 0100 

• • 6 o • 0100 
Según esto, la señora Lewis ha po­ 

dido tomar las siguientes e mtidades 
de ácido cianhídrico puro en 90 gra­ 
mos de clorodina. 

Fórmula r .• 1 0 gr. 0411 
2 0 0360 
3 0 1290 
4 0 0300 
5 0 0300 

• • 6 0 • 0300 
Ahora bien, las dosis mortales más 

pequeñas señaladas por los autores 
5011: 

Tardieu o gr. 0500 
Tylor. o " 0583 
Husemann o • 0730 

Como se vé ninguna de las cloro· 
dinas á excepción de la tercera, pue­ 
de en la cantidad de 90 gramos oca­ 
sionar la muerte rápida por el ácido 
cianhídrico. La primera, de que pu­ 
diera temerse por su proporción al­ 
go más alta, no ha podido beberla la 
Lewis en la cantidad de 90 gramos 
(85 centímetros cúbicos), porque só­ 
lo se expende en pornos de 12 cen­ 

tímctros cúbicos, es decir, de menos 
de 12 grnrnos; es por otra parte muy 
conócida de nuestros prácticos para 
que no lo hubieran dicho. La terce­ 
ra que es realmente tóxica por su 
ácido prúsico, no se fabrica en la ac­ 
tualidad con el ácido al 10 por 100 
del Codex Francés, por que éste des­ 
de 1890 sólo lo prescribe al 1 por 
100; y aunque no fuera así, esta fór­ 
mula carece de capsiciaa, alcaloide 
encontrado por los peritos en las 
vísceras de la Lewis, 

Luego ella no ha muerto envene­ 
nada por el ácido prúsico <le la clo­ 
rodina. 

Nada vale invocar las circunstan­ 
cias del sexo, de la debilidad, de la 
vacieJad del estógamo, etc. porque 
aún admitiendo que esas clorodinas 
dañasen mortalmente por su ácido 
prúsico, lo harían en un tiempo mu­ 
cho más largo de aquel en que falle­ 
ció doña Isabel. Para desvanecer 
toda duda veamos lo que dice Tylor. 
«Sólo cuando la dosis es la justa pre­ 
cisamente para ser mortal, sucumbe 
el enfermo al cabo de media hora 6 
una hora.» 

Para que el intoxicado muera co­ 
mo la Lewis, se necesita que tome 
una dosis muy superior á la de las 
cloro,iinas.­Cuando ha tomado dos 
dracmas del ácido de Scheele (al 5 
por 100) el período medio que resta 
de vida entre la intoxicación y la 
muerte, es de dos ó diez minutos. 
(Tylor) Es decir que dona Isabel 
Lewis para espirar en menos de 15 
minutos, debió consumir 2.000 diez 
milígramos de ácido prúsico puro 
cuando con la clorodina más fuerte 
solo habría tornado 0,1290 diez milí­ 
grarnos. 

Cabe la contingencia Je que la se­ 
ñora Lewis haya podido usar otra 
clorodina desconocida para nosotros, 
cuya composición ignoramos; pero 
teniendo en cuenta que hemos indi­ 
cado las más usuales en Estados U ni­ 
dos, que la Farmacopea de este país 
manda qne se use un ácido cianhídri­ 
co medicinal débil al dos por ciento; 
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que como todos los fabricantes tra­ la luz en la caja de fierro no fué com­ 
tan de acreditar sus productos, im­ prado por la señora Lewis, como to­ 
pidiendo que causen efectos nocivos, do parece suponerlo, hay que arribar 
son muy medidos en el uso de sus­ á la consecuencia de que ese tóxico 
tancias excesivamente tóxicas, es fué llevado por alguien y propinado 
muy probable que la señora Lewis se por mano extraña. 
haya servido de una de las clorodinas Juzgamos inútil discutir el que la 
indicadas, ó en caso contrario de al­ señora Lewis haya bebido ese líqui­ 
guna otra semejante. ­ do mortífero por casualidad; pues que­ 

Por otra parte se le ha dado á la da en pié la objeción de cómo pudo 
clorodina la <S>mposición que tiene llegar el veneno á sus manos. 
para evitar el abuso de sus campo­ Hay que concluir de todo lo que 
nentes y obtener sus efectos con el hemos expuesto: 1.0 que la señora 
concurso de todos ellos mezclados en Lewis tomó una dosis de clorodina, 
pequeñas dosis. probablemente insuficiente para oca­ 

¿Cuál ha sido entonces el á rido sionarle la muerte que tuvo; 2.0 es 
cianhídrico productor de la intoxi­ probable que la señora Lewis haya 
cación? sido envenenada por la solución de 

Otro, diverso del de la clorodina. ácido prúsico agregada á la clorodi­ 
En efecto, el otro frasquito de cristal na como vehículo; para lo cual se 
que junto con el de ese preparado se prestaba por su color y sabor análo­ 
encontró en la caja de Bacigalupi, en­ goal de la primera sustancia; 3.º que 
cerraba 10 centímetros cúbicos de es casi imposible esplicar todas las 
una solución que analizada dió la pro­ circunstancias de este envenenarnie.i­ 
porción siguiente: Agua 0,10 centi­ to por un suicidio. 
metros cúbicos; Acido cianhídrico Una vez terminado nuestro estu­ 
0,2595 diez miligramos. El liquido dio debemos hacer presente, que sin 
era transparente é incoloro, por lo el informe de la comisión médico­le­ 
cual dedujo con sobrado fundamento gal, que le sirve de base, no habría­ 
el perito químico que esa prepara­ mas podido alcanzar el fin que nos 
ción era reciente y adquirida hacía proponíamos; ese informe apesar de 
poco tiempo en algún establecimien­ los errores de que á nuestro juicio 
to. Este pomo tenía la etiqueta ras­ adolece, es un guía indispensable pa­ 
pada. ¿Pudo adquirir la señora Le­ ra conseguir luz en este caso. 
wis este frasco? U na persona que el Lima, rg de mayo de 1893. 
día anterior necesitó de intérprete · PABLO PATRÓN. 
para consultarse con un médico? Es­ (ld.Mico de la Facultad de Medioina <le Lima.) 
te supuesto crea un semillero de difi­ ­­­:o:­­­ 
cnltades: 

1.ª ¿Qué médico entregó esa rece­ 
ta mortal á la señora Lewis?­z.ª ¿Có­ 
mo hizo ella para entenderse con un 
médicoj­­j.s ¿Cómo el médico se atre­ 
vió á dar esa receta tan cumprome­ 
tedoraj ­a." ¿Cómo el farmacéutico 
despachó esa fórm cla tan tóxica sin 
dificultad ninguna?­5.ª ¿Porqué raspó 
la señora Lewis la etiqueta? En ver­ 
dad no encontramos respuesta plau­ 
sible que pueda absolver todas estas 
graves objeciones. 

Si el líquido tóxico que pudo con­ 
servarse en buen estado, privado de 

¿ EL SACAMUELAS 
ES UN DENTIST.l.? 

Herodoto que vivió 500 años antes 
<lelaeracristianay que fué el historia­ 
dor más antiguo de la Grecia, fué 
también el primero que escribió so­ 
bre la dentadura en conexión con el 
arte curativo; y él certifica que en 
sus días hnbo en Egipto personas 
que se dedicaban á ciertas especia­ 
lidades médicas, ocupándose unos de 
los ojos, otros de la cabeza en gene­ 
ral, y otros de los dientes sol amen te. 
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Investigaciones llevadas á cabo en dos por Aristóteles, han resultado 
algunas momias de ese tiempo, pro­ ser de gran valor, y muchos de sus 
baron la verdad del relato de Hero­ principios son aceptados hoy, parti­ 
doto; por consiguiente no cabe duda cularmente aquellos que han con­ 
que los antiguos egipcios conocían tribuído á la fundación del arte den­ 
y practicaban el arle dental, pues en tal. 
esas momias, se encontraron asi dien­ Celso, célebre médico de Roma, 
tes artificiales como naturales y orifi­ fué el primero que recomendó el uso 
cadas, estando llenadas las cavidades de la lima para remover la carie <le 
de éstos con oro, y en algunos casos los dientes; fué también el prime­ 
con madera dorada. ro que dió instrucciones científicas 

Belyoni y otros encontraron en para su extracción: operación que 
antiguos sarcófagos, dientes artificia­ sólo aconsejaba en casos extremos. 
les hechos de madera del Sycamore, Entre el tiempo de Aristóteles y 
probando de este modo que tanto los Galeno muy poco progresó la cien­ 
egipcios como los indios practicaban cia médica. Galeno, natural de Per­ 
el arte dental. gamo, hizo sus estudios profesio­ 

Cicerón comentando las doce ta­ nales en Smirna, Corinto y Alejan­ 
bias de la ley, dice: «No uséis el oro; dría; á la edad de 34 años se estable­ 
pero si aló'.!OO ha sujetado sus dien­ ció en Roma, dejando á su muerte, 
tes con oro, dejadlo estar hasta que numerosos escritos, en los cuales 
su cuerpo sea enterrado ó quema­ describe los dientes con mayor exac­ 
do., titud que todos sus predecesores. 

En los museos de París y Berlín Datos concernientes á la ciencia 
pueden vers� dientes artificiales de dental, en el primer período de la 
origen egipcio. era cristiana, no es fácil obtener, por 

Heradides de Taren to y Herophi­ que la mayor parte de los médicos, 
lus, que efectuaron trabajos dentarios en oposición á Galeno, consideraban. 
300 años antes de Jesucristo, relatan el estudio y la aplicación de este ar· 
casos de personas qne murieron á te de poca importancia, 
consecuencia de la extracción de al­ El ocuparnos detalladamente de 
gún diente. la Historia del arte dental, exigiría 

Hipócrates compuso un remedio mucho espacio; por lo cual nos con­ 
para el aliento fétido, y también sa­ cretaremos á considerar que en nin­ 
bía devolver su color natural á los gún escrito de los antiguos historia­ 
dientes que lo habían perdido; él dores, encontramos, en lo referente á 
mismo nos explica cómo dientes ar­ Odontología, dato alguno que acepte 
tificiales pueden sujetarse por medio ó indique la destrucción de órganos 
de alambres de oro. naturales y de valor inapreciable co­ 

Demócrito y Mepolinas, hicieron mo los dientes. 
y usaron dentífricos. Erostrato de­ A medida que la inteligeneia hu­ 
positó en el templo de Adolfo, en mana fué ensanchando sus límites, 
Delphos, un gatillo· de plomo, como los instrumentos de plomo fueron 
señal de su oposición al uso de extraer sostituídos por otros; y en la prime­ 
dientes que no estuvieran suficiente· ra mitad del siglo XVIII encentra­ 
mente flojos para poder ser despren· mas ya la llave inventada po Ga­ 
didos de sus cavidades, con los de· rengeot: desde entonces la extracción 
dos ó con algún pequeño instrumen­ de los dientes, se estableció formal­ 
to de plomo. Todo esto prueba que mente, por decirlo así; pues los rné­ 
la extracción de los dientes no encon­ dicos de aldea, los barberos de ciu­ 
tró apoyo bastante entre los antiguos. dad y los dentistas ambulantes. usa­ 

, Las origi�ales _ lecciones de fi,5iolo­1 ban con_ profusión la destructora lla­ 
gia, y los pnncrpios de patología da· ve del citado Garengeot. 
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En la época presente, hay en los¡ L ·, · 
instrumentos una diversidad de far­ b a op.�ac10n de la extracción <le­ 
mas y adaptabilidad tan perfecta á e consr erarse como exepcional y 
las necesidades de todo individuo no como regla��neral; Y .todo dentista 
que desgraciadamente el arte dentaÍ 2�: �re�ta fac!hdJd1s s�� necesidad 
se ha convertido en un ejercicio fa­ es ruccion e os rentes natu­ 
miliar á todos. rales, procede como un mercenario, 

Ahora que la Odontotecnia está no como pro�esor. 
en su mayor apogeo y gloria, si nó Hubo un tiempo en que el. Ciruja­ 
en el Perú al menos en otras nacio­ no que cortaba mayor cantidad de 
nes del mundo, se encuentran toda­ muslos, brazos ó dedos y que pene­ 
vía hombres que se aplican á sí mis­ traba más cerca de. los órganos vita­ 
mos la pomposa frase "El mejor den­ les, con acero despiadado y fria, era 
tista del mundo" por haber extraído considerado como el mejor; pero 
un par de docenas de dientes en po­ aquel tiempo pasó, y .hoy se consi­ 
cos minutos! der� sup.enor al cirujano que salva 

Hay muchas personas cuyos dien­ ª.lgun m.iembro. devolvi�ndole su an­ 
tes están completamente flojos, por tig�� utilidad sm ocurrrr · á la muti­ 
efe�tos del tártaro, y á éstas es muy lación, . , . 
fácil extraerles muchos en pocos ins­ A parte de !ª ¡xof�s1on médica, no 
tantes. hay �tro arte o ciencia que tenga ma 

Con preferencia son los hijos del yor titulo para ocupar rango princi­ 
Celeste Imperio las víctimas de los pal que la Or!ontología, corno especia­ 
eíectos de tal sustancia, y, por ¡0 mis­ lidad de Cirugía y Me?icina. 
mo,son ellos los que padecen frecuen­ A pesar de c¡ue su orrger se remon­ 
temente de flojedad en la dentadu­ ta á muchos siglos, como hemos vis­ 
ra. to en_ las líneas anteriores, hace po­ 

Yo, por mi parte, mantengo mis cos anos qu� nuestra profesión ha 
dudas, respecto á que sea posible ex­ sido reconocida como ciencra méd i­ 
traer un par de docenas de dientes ó ca. 
raigones fuertes y sólidos en cinco La medicin� es una ciencia pura 
minutos; pero como nunca he ensa­ Y, e�enc1al; la cirugía, una ciencia ar­ 
:yado, ni ,he_ intentado ensayar, serne­ tistrca; mientras que la Odontolo­ 
¡ante practica en seres humanos vi­ gia es un arte científico, estrictamen­ 
vos,meencuentro enteramente á obs­ te artístico en la ejecución de su 
curas en esa clase de operaciones. P.r,áctica, y científica en la prepara­ 

Cuando consideramos Jos daños cion del obrero para·su trabajo, alle­ 
ocasionados por la negligencia é in­ g'.1­da ,estrechamente á la medicina y 
necesario sacrificio de los dientes,nos c_irngia, pero más operativa y más ar­ 
sorprendemos de que en esta época ti.st1.ca que ambas. porque consta de 
de alta cultura y civilización, se es­ distintns especialidades, como: Ciru­ 
criba é instruya tan poco sobre este g.ía dental, Operativa dental, Prote­ 
tema á las masas, y no se les haga sis dental, Anestética dental, y Co­ 
comprender la utilidad y belleza de rrección dental, etc., etc. 
la dentadura natural para enseñarles Quizá no hay otros órganos en te] 
á �uid.arla y es�i�arla en lo que vale, cuerpo human'), más frecuentemen­ 
As1 m•mo debla inculcarse á los ni­ te atacados por enfermedades qne 
ños un sen.timiento de orgullo y celo los dentales,y el tratamiento de toda 
por sus dientes, que les impediría condición anormal de la boca perte­ 
descuidar ó sacrificar fácilmente esos nece á la práctica dentaria. 
órganos tan necesarios á la salud· se El dentista tiene en sus manos las 
les <lebl'; inspirar un cariño parecido llaves del organismo, permítasenos 
al que tienen por sus ojos ó los dedos esta frase, puesto que la puerta de. 
de la mano. todo conducto alimenticio es la bo­ 
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G. \V. SPARROCK, 

Doctor en Cirugia dental. 

Señores: 

SECCIÓN EXTRANJERA. 

Lima, mayo r6 de 1893. 

LOS LÍQUIDOS TESTICULARES 
EN INYECCIONES Y SU ÉXITO. (1) 

(1) Bfl/1,t n Méd-icnl (1�92) 

Otra doctrina al respecto, merece· 
rá el anatema de todo pensador rec­ 
to é inteligente. 

LECCIÓN DADA POR EL PROFESOR 
PETER EN EL HOSPITAL NECKER DE 

PARIS 

ca. La preservación de tales órganos 
es de vital importancia, P,Lra conser­ 
var buena salud, porque gran parte 
de las enfermedades que afligen al 
género humano, nacen del mal esta­ 
do de los dientes ó de la absoluta 
falta de ellos. 

El dentista inteligente de hoy, de­ 
bería tener conocimiento de la­Ana­ 
tomía, Química y Patología, para 
poder tratar las afecciones de la ca vi­ 
d ad oral. Y también la Fisiología 
debe ser conocida minuciosamente 
por médicos y dentistas. 

El dentista por sus conocimientos 
fisiológicos, está al corriente de las 
condiciones del período de gestación 
y conservando la salud de los órga­ 
nos bocales de la madre contribuye 
á la inte.;: idad física del ser amado 
que se agita en sus entrañas. 

También conoce el estado de la Deseo comenzar la serie de mis 
salud general del niño antes y des­ lecciones refiriéndoles las ventajas .y 
pués de la erupción de los dientes, y beneficios de la medicación hipodér­ 
asi mismo sabe cuales son los prime­ mica. Pasaré desde luego una ojeada 
ros alimentos que deben darse al re· sobre algunos medicamentos que han 
cién nacido, y de los diversos efec­ sido empleados en inyecciones sub­ 
tos que producen sobre su dentadura cutáneas, y en seguida examinaré 
en años venideros. con ustedes un nuevo agente que es­ 

Ahora preguntamos: ¿Puede un tá en vía de adquirir justo renombre: 
sacamuelas cualquiera llamarse den­ el líquido testicular de Brown­Se­ 
tista? Tenemos en Washington un quard, 
viejo sacamuelas, que se vanagloria No tengo para qué entrar hoy en 
de haber sacado en el tiempo de su el estudio detallado de la medicación 
práctica, unos roo.ooo dientes. Estas hrpo Jérm ica; me contentaré, pues, 
son sus palabras: «Yo he sacado, des­ con recordaros que hacer penetrar en 
de la perla primera del niño <le un la economía un medicamento no 1110­ 
año hasta la muela vieja y quebradi­ drficido por los jugos digestivos, esel 
za del octogenario». ideal de la terapéutica. Este ideal lo 

¿Es este hombre el mejor dentis­ rea liza la n!edicación hipodér_mica. 
ta del mundo? Debe serlo si exclusi­ La substancia medicamentosa mtro­ 
vamente el sacar dientes 'constituye <lucida por la.�ía subcutánea ejerc.e 
la ciencia dental. 1 una triple aceren: primero, el medi­ 

camento actúa sobre las estremida­ 
des periféricas de los nervios, en el 
mismo sitio donde se le inyecta; des­ 
pués, absorbido íntegramente, es lle­ 
vado á los centros nerviosos que im­ 
presiona; por último, bajo su influen­ 
cia, estos centros nerviosos reaccio­ 
nan sobre todos los órganos, sobre to­ 

Es mi opinión que los dentistas 
profesionales deben ser más parcos 
en la persecución de su utilidad, y 
más enérgicos en promover é incul­ 
car en sus clientes, la saludable con­ 
vicción de conservar su natural den­ 
tadura,y de este modo.con el tiempo, 
la extracción será un acto dejado pa­ 
1u el último extremo. 
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dos los tejidos, para producir la ac­ yección de morfina y calmar el dolor 
ción medicamentosa general. está bien; pero es necesario, además, 

Así pues, rapidez de acción, inte­ combatir l:f neuritis que la produce. 
gridad de la absorción, y, por consi­ Las indicaciones generales de la 
guiente, integridad de acción del me­ morfina son, en efecto, el dolor y el 
dicamento que no es modificado ni insomnio. Se puede afirmar que el 
por los jugos digestivos, ni por el hí­ dolor no resiste sino raras veces á la 
gado; tales son las ventajas incontes­ acción de este medicamento; pero no 
tables de la medicación hipodérmica. sucede lo mismo con el insomnio. 

Estas ventajas­ establecidas de Cuando este insomnio es producido 
una manera indiscutible por la expe· por el dolor, la morfina, que suprime 
rimentación­las realizan en terapéu­ este dolor, suprime igualmente el in· 
tica muchas substancias que se in­ somnio. Si, al contrario, la ­uisencia 
yecta bajo la piel. No me ocuparé de sueño es debida á cualquiera otra 
hoy del estudio de todos estos cuer­ causa, la morfina generalmente no 
pos, y sólo me limitaré á mencionar produce el éxito que se pretende, y, 
algunos que, por la frecuencia de su entonces, deberéis recurrir á otros 
empleo y la constancia de los resul­ medicamentos. 
tados obtenidos, pueden servir de ti­ La cafeína tiene igualmente muy 
p s para demostrar la utilidad de la buena aceptación cuando se la inyec­ 
11iedicaci' n hipodérmica; estos son ta bajo la piel. Las indicaciones son 
la morfina, la cafeína y el éter. en este caso: la debilidad cardiaca ­ 

La morfina­prototipo de los me· producida por una neuritis cardiaca 
. ó por una miositis­y la debilidad ge· dicarnentos que se inyecta bajo la 

piel­produce, como lo ha establecí­ neral. Bajo la influencia de una in­ 

ª R e yección subcutánea de cafeína, los la. 
o M. coger, un e,ecto dos veces t idos de un corazón debilitado se ter­ 

más considerable cuando se la ern­ 
lea así, que cuando se la administra nan más frecuentes y más fuertes, el 

I pulso se levanta. Esto es lo que su. 
por e tubo digestivo. Sin embargo cede cuando se trata de debilidad 
debo recordaros que la morfina se cardiaca. Tratándose de debilidad 
emplea generalmente de una manera 
abusiva por enfermos y médicos. El general, las fuerzas se reparan y los 
abuso por los enfermos conduce á la enfermos recobran cierto vigor. 

Yo aconsejo, sezún los casos, in. morfinomanía, de la cual no me ocu­ <' 

ocuparé hoy; el abuso médico tiene ye ;tar una ó cuatro veces en las vein­ 
lugar cuando se pide á la inyección ticuatro horas o gr. 25 de cafeína, y 

me sirvo de la fórmula siguiente: de morfina más de lo que ella puede 
dar. He aquí ejemplos de este abuso: Cafeína r gramo 

Un individuo es acometido de una Benzoato de soda r 
pleuresía diafragmática con dolor ex­ Agua destilada .... 4 
cesivo; se le hace una inyección de Cada gennga de Pr avaz represen· 
morfina, el dolor cesa. Si á esto se Ji. ta entonces o gr. 2.5 de cafeína. 
mita al tratamiento no se habrán lle­ El éter es uno de los medicamentos 
nado todas las indicaciones, se habrá cuyos efectos son de los más poder o­ 
disimulado el mal y nada más. Es sos cuando se administra por la vía 
necesario pues, en semejante caso, hipodérmica. Debo no obstante re­ 
después de haber calmado el dolor, cordaros que no conviene inyectar el 
instituir un tratamiento conveniente éter bajo la piel, sino en el espesor 
de la afección que causa este dolor. de los músculos. Así se evita el do. 
Otro tanto diré de la neuralgia ciáti­l lor á veces excesivo, y la formación 
ca, debida, en el mayor número de posible de escaras que se ha visto en 
casos, á una hiperhemia del neurile­J ocasiones producirse á consecuencia 
rna; en esta afección, aplicar una in­ de inyecciones subcutáneas de éter, 

• 
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principalmente en el curso de las en­ sobre datos científicos del más gran­ 
fermedades infecciosas. de interés y si­debo decirlo­no bu­ 

N o señalaré todos los casos en los hiera ya sido comprobado. Paso pues 
cuales el éter da buenos resultados; más allá de los escrúpulos. 
sin hablar de la pneumonía, de la fie­ No cabe duda, ha dicho, M. Brown 
bre tifoidea, etc., les diré que, en la Sequard, que las glándulas no están 
epidemia colérica que acabamos de con­tanternente en actividad, y no 
combatir, estoy satisfecho de haber elab iran de una manera contínua los 
aplicado á cada enfermo una irryec­ productos que están encargadas de 
ción de un gramo de éter, acompa­ secretar. Si además ciertas glándulas 
ñada de otra de cafeína. Obteng así no tienen conductos excretores, si 
un aumento considerable de las fuer­ otras no víerten continuamente los 
zas y de la resistencia de los en­ productos de sus secreciones, es por 
fermos, y creo haber salvado á mu­ que estos productos acarreados por 
chos, por este procedimiento. la circulación, impregnan el organis­ 

No quiero abandonar este asunto mo y son utilizado por ti de una 
sin hablaros de una indicación de las manera especial. E os datos fisioló­ 
inyecciones de éter que es muy poco gicos han constituído lli primer pun­ 
conocida; me refiero á su empleo en to de partida de las inyecciones tera­ 
las hemorragias excesivas, debidas, péuticas de líquidos orgánicos y par­ 
sea al parto, sea á cualquiera otra ticularmente de líquido tesl!icular­ 
causa, He aquí dos ejemplos: el funcionamiento de los Iesriculos 

Hace algunos años fuí llamado tiene, en efecto, ínti ,nas rel¡i¿iones 
cerca de una mujer que, á causa de con el vigor del organismo animal. 
hemorragias provocadas por un libro­ De otro lado, el estudio de lo que 
mioma, estaba moribunda; hallábase se pasa en el momento de la puber­ 
sin pulso, completamente exangüe: tad y durante el período viril es una 
la sangre que continuaba saliendo ele prueba capital de la marcarla infta­ 
la vulva á penas tenía color. Practi­ ericra que ejercen el desarrollo y la 
qué una inyección de un gramo de actividad funcional de las glándulas 
,!ter (esta dosis basta casi siempre); seminales. , 
las fuerzas se recuperaron­lo que no En.el momento en que se inicia la 
esperaba uno de mis colegas que la¡ pubertad_, no solamente los testicu­ 
vió­y una inyección de ergotina de­ los pnnc1p1an á secretar; algo más 
tuvo en seguida la hemorragia. He sucede: la laringe se desarrolla, la 
vuelto :l. verá esta señora hace alsu­ voz cambia de timbre, y parece que 
nos días y está zozando de excelenre el m.icho quiere anunciar bien alto 
salud. b que está apto para la reproducción. 

Un joven, en el décimo sétimo día Ahora, á partir de esta .evolucié¡�, 
de una fiebre tifoidea, parecía á pun­ reabsorve una parte. del licor semi­ 
ta de morir de una hernorra sia in tes­ nal que secreta; se impregna de él, 
tina! permanente y <¡Je e¡.,íst:xis repe­ se satura por decirlo a.sí_,. y adquiere 
tidas. Le hice igualmente una inyec un vigor especial: la virilidad, 
ción de éter; las fuerzas se levanta­ Esta impregnación del organis1no 
ron y curó muy bien. por la secreción testicular y las rno­ 

Acordaos de esta indicación, dificaciones que ella produce, pare­ 
Podría prolongar singularmente ce haber �ido entre�ista ya, hice más 

esta lista de medicamentos, pero ten­1 de un sigto, por Buffon, en 1774. 
go prisa de Jlegar á un asunto más Buffon recibió de un sacerdote jo­ 
n ievo, más actual. ¡ ven, que sufría mucho con la conti­ 

Sería quizá peligroso tratar aquí nencia que se había impuesto, una 
de las inyecciones de líquido testicuun extensa memoria en la cual este jo· 
si este método nuevo no se apoyara ven le detallaba sus sufrimientos. 
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Desde la edad de once años había no sabe que los perros y caballos de· 
tenido apetitos sexuales, pero corr­o talla pequeña­cuyos testículos son 
estaba destinado al sacerdocio, y pro­ relativamente mucho más volumino­ 
fundamente convencido, no los ha­ sos que los de los animales de talla 
bía satisfecho jamás. Cuando llegó grande de la misma especie­son mu­ 
á la edad de hombre, sus sufrimien­1 cho más vivos, más fuertes cornpa­ 
tos se hicieron atroces; tuvo en un rativamente á su talla, más inteli­ 
P' incipio alucinaciones; para él, toda gentes que sus congéneres de grande 
mujer estaba rodeada de una anreo­ estatura? En estos animales peque­ 
la luminosa. Más tarde experimentó ños, la cantidad de licor seminal 
crisis convulsivas y accesos de deli­ reabsorvida es, comparativamente á 
ri durante los cuales expresaba, por su peso, mucho más considerable que 
la palabra, las ideas más lascivas. en los animales grandes. 
Aveces tenía eyaculaciones expontá­ ¿No es por que les faltan IJs tes· 
n�ms, f entonces se cal_maba por al­ tículos que los eunucos tienen esas 
gun tiempo. l.ps accidentes eran formas delsadas ese desarrollo anor­ 
pues producido evidentemente, por mal del tejido adiposo que les carac­ 
la exager�c16f\,de la reabsorción de teriza? Todo esto parece pues apo­ 
las secreciones testiculares. yar la opinión de Brown·Sequard. 

Después de habe,r ref1;ndo este he­ Partiendo de estos datos, y hallán­ 
cho, Buffon continua asi : <lose deprimido por la edad, Brown­ 

"La naturaleza no quiere que se Sequard experimentó en sí mismo y 
contefi,ga la superabundancia del li­ comprobó que las inyecciones de lí­ 
cor seminal; él está destinado á pn­ quido testicular le daban una ener· 
sar de un cuerpo á otro; pero no es gía física y una lucidez intelectual 
sino en la fuerza de la edad y tra­ muy notable. Después, el líquido 
tándose de hombres vigorozos que testicular, preparado con suma mi· 
esta evacuación es absolutamente ne­ nuciosidad por M. d' Arsonval, ha 
cesaria: sólo es raludable á los horn­ sido emplead ... por muchos médicos 
bres que saben moderarse. Por poco y ha dado resultados muy satisfacto­ 
que uno SP. engañe convirtiendo sus rios. 
deseos en otra; tantas necesidades, En la senilidad­y es aqui, creo, 
resulta más perjudicial el goce que donde p•tará los mayores serví· 
la continencia; se pueden citar quizá cios­ha devuelto las­ fuerzas. Y á 
mil ejemplos de personas perdidas propósito, me apresuro á combatir 
por los excesos, por un solo enfermo las ideas de sensualidad que han te­ 
cle continencia. nido demasiado curso en el público; 

no es devolviendo la virilidad á los 
viejos ó facilitando las erecciones á 
los que ya no las tienen, como obra 
el líquído testicular; él da al organis­ 
mo un pruducto que ya no secretan, 
en cantidad suficiente, las glándulas 
seminales; obra como tónico y nada 
más que como tónico. 

El líquido testicular, ha dicho y re­ 
petido Brown­Sequard, produce efec­ 
tos dinamogénicos sobre el sistema 
nervioso; y partiendo de esta base, 
ha aconsejado su empleo en ciertas 
afecciones, en las cuales están trans­ 
tornadas las funciones de los centros 
nerviosos. En la ataxii locomotr iz , 

"Comunmente, desde que se ha 
pasado de los cincuenticinco ó se­ 
senta afias, se puede guardar en con­ 
ciencia y sin gran tormento el licor 
seminal que, aunque tan abundante, 
es mucho menos incitante que en la 
juventud. Es también un bálsamo para 
la edad avanzada." 

¿No se creería estar oyendo á Bro­ 
wn­Sequard? 

La impregnación del organismo 
por el licor seminal es una condición 
necesaria del vigor; cuanto más mar­ 
e da es aquélla, mayor es éste. U na 
prueba de esta verdad la suministran 
ciertos animales: en efecto, ¿quién 
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ha prestado grandes servicios, prin­ 
cipalrnente en un pei iodo roca avan­ 
zado de la en ferruedad; ha hecho de­ 
saparecer los dolores fulgurantes, la 
incardinación motriz, etc. ¿Esto 
quiere decir que este líquido cura la 
esclerosis de la médula espinal? Ja­ 
más Browu­ Seq uard ha preterid ido 
semejante cosa. El ha d cho: existe 
en la ataxia síntomas origmados por 
transtornos funcionales del eje espi­ 
nal, síntomas que pueden desapare­ 
cer si se modifican estos transtornos 
funcionales, y es esto lo que produ­ 
ce el líquido testicular. Son nume­ 
rosos los casos que prueban el buen 
fundamento de esta opinión. 

No les hablaré de las otras enfer­ 
medades para las cuales el líquido 
testicular ha sitio recomendado; so­ 
bre este punto no tengo todavía for­ 
mada mi opinión; sinembargo puedo 
decir que es errónea la opinión que 
consiste en atribuirle efectos curati­ 
vos en la tisis pulmonar. Dejérnosle 
su acción tónica, que es cierta, y no 
le exijamos nada más. Es un sos· 
tén, una muleta, que se le daal or­ 
ganismo. 

Hé aqní pues un nuevo agente te· 
rapéutico cuyo empleo merece bas­ 
tante atención; goza de una influen­ 
cia saludable en muchas condiciones; 
devuelve al organismo un elemento 
que le faltaba; hé aquí el hecho ad­ 
quirido. Deoo sinernba rgo agregar 
t¡ue el elemento activo del j ngo testi­ 
cular parece ser la espermina y que 
este producto se ha encontrado en 
otros líquidos orgánicos: el líquido 
tiroideo, el líquido de las cápsulas su­ 
prarrenales, etc. Es menester pues 
admitir que esta espermina es un 
elemento necesario y que ella im­ 
pregna todos nuestros tejidos, como 
lo ha dicho Brown­Sequard. 

El líquido testicular no puede ern­ 
plearse más que por el método hipo­ 
dérmico. Los principios activos que 
contiene son destruídos por los jugos 
digestivos, y si, en algunos casos, ha 

sido útil en enemas, ha habido nece­ 
sidad de administrarlo á dosis enor­ 
me. 

Traducido por 

ELÍAS L. CONC.RAINS, 

NOTAS CIENTÍFICAS 
ESTUDIO MÉDICO LEGAL 

sobre el 
Envenenamiento de la Sra. ISA.BEL LEWIS 

RÉPLICA AL DOCTOR PATRÓN. (r) 

Como uno de los peritos que sus· 
cribió el informe médico­legal expe­ 
dido con motivo del análisis toxico­ 
lógico practicado en las vísceras ex· 
traídas del cadáver de la señora 
Lewis, voy á replicar á mi amigo y 
compañero el Dr. Pablo Patrón;quien 
en un largo y bien meditado articu­ 
lo, se propone demostrar: lo erróneo 
de las conclusiones de ese informe; 
y que la referida señora murió á con­ 
secuencia de un envenenamiento ful­ 
minante, debido á la sola acción del 
ácido cianhídrico. 

Voy á ser muy breve en la réplica: 
me ocuparé sólo del aspecto científi­ 
co de la cuestión; no acompañaré al 
Dr. Patrón en sus apreciaciones ju­ 
rídicas, ni discutiré tampoco acerca 
de las suposiciones que hace de que 
el ácido prúsico, que en su concepto 
causó la muerte de la Lewis, fué 
agregado por mano extraña á la clo­ 
rodina ingerida, de que esa sustancia 
fué adquirida mediante prescripción 
facultativa, etc.­Nó: mi misión co­ 
mo perito, ó como simple médico, 
tiene que ceñirse extrictarnente á los 
severos preceptos de la ciencia mé­ 
dico­legal; dejando el austero deber 
de acusador al fiscal, que es el úni­ 

(1 )-Este trabajo aparece en esta 1,ección do 
La Orótiica. por haberse recibido tarde. cuando 
yit. estaba tirada la. SECCIÓN s AOIONAL, que es 
donde debió íneertarse. -La Adm.inUtrtU1ió1t. 
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co obligado por ministerio de la ley. 
Si bien ES cierto que tan elevado es 
el sacerdocio de la medicina como 
el de la magistratura, al médico 
le está totalmente prohibido extra­ 
limitarse de su radio de acción; y no 
seré yo por cierto el que me despoje 
voluntariamente de las prerrogativas 
que me acuerda mi título profesio· 
na!. Soy ante todo médico; y no de­ 
jaré <le serlo un sólo instante. 

Sintetizaré los argumentos del Dr 
Patrón: dice mi estimado amigo, y 
con sobrado fundamento, que cuan­ 
do sobreviene un envenenamiento 
fulminante por el ácido cianhídrico, 
es tan rápido que no tienen lugar á 
presentarse los síntomas caracteristi · 
cos de su acción: el individuo sucurn­ 
be con toáas las apariencias de un 
at:tq'tle violento debido á cualquier 
estaclb "patológico: ­ que la Lewis 
muri fulminada (esto no es tan cier­ 
to como se verá más adelante) des· 
pués de haber ingerido una cantidad 
de clorodina, que no contenía dosis 
bastante de ácido cianhídrico, para 
producir tal género de muerte;­que 
en el compuesto farmacéutico llama­ 
do clorodina, el único cuerpo capaz 
de ocasionar accidentes graves, es el 
ácido prúsico, una vez que los de· 
más no tienen tiempo de aunar su 
acción deletérea;­y que la falta de 
síntomas del orden tóxico en el caso Yya quecitoá Tardieu.rne veo obli­ 
de la Lewis, no se debe, como lo ase­ gado i decir que el Dr. Patrón no ha 
guran los peritos, á la múltiple ac­ traducido fielmente, la frase que de 
ción de los componentes de la cloro· este autor intercala en su artículo; 
dina, sino únicamente á la sola in­ pues el Dr. Patrón la copia como 
fluencia del ácido cianhídrico. Apo­ sigue: «El envenenamiento por el 
yado en tales razonamientos, conclu­ ácido prúsico, dice Tardieu, en ra­ 
ye el Dr. Patrón que son inexactos zón d. la violencia del ataque y de 
los fundamentos del informe médico­ la rapidez de la terminación fatal, 
legal y, como tal, erróneas sus con· 110 da lugar á la observación ctfoi- 
clusiones. ca ... ···"· El último período de esta 

Es preciso no confundir el envene­ frase lo traduzco así: «110 deja mucho 
namiento fulminante con el envene­ lugar á la observación cliuica«; una vez 
namiento rápido. En el primero, co­ que el original francés dice: «ne laiss« 
mo su nombre lo indica, el individuo pas be wco11p de place 4 l'obseruatiou 
sucumbe instantáneamente, siderado cliniq: e• (Etude médico-liga! et clini- 
al igual que el que muere por un que m,. l'empoiso1111emmt.-Pág. 1037 
schock, sea nervioso, traumático 6 ­Líneas 9 y 10­­París 1867). No 
clorofórmico primitivo; y en este ca­ negara el Dr. Patrón que hay algu­ 

so, no se presentan los síntomas pro­ 
pios de la intoxicación. No sucede 
lo mismo en el segundo caso, pues 
basta que el sugeto sobreviva dos 
minutos á la ingestión del tóxico, 
para que se observe el cuadro clíni­ 
co típico. 

Oigamos lo que dice el eminente 
médico legista citado por el Dr. Pa­ 
trón, el sabio Tardieu: «El principio 
del envenenamiento por el ácido prú- 
sico es súbito y casi fulminante; á lo 
más e hace esperar algunos minutos. 
El individuo envenenado se deprime 
de golpe y cae sin proferir una pala­ 
bra, privado de movimiento y de 
sentimiento. El cuerpo se pone rígi­ 
do bajo 1,, influencia de una convul­ 
sión tetánica. La respiración se de· 
tiene y se suspende después de algu­ 
nas raras y profundas espiraciones. 
La ca ra se pone tumefacta y violá­ 
cea, los ojos proerninentes; en otros 
casos al contrario, la cara es pálida, 
descolorida, la pupila dilatada; una 
espuma sanguinolenta se muestra en 
la boca, 1 as convulsiones se renue­ 
van; después el cuerpo queda en un 
estado de inmovilidad y de rigidez 
persistente; se enfría rápidamente, 
el pulso se hace insensible, y la 
muerl» se realiza en el espacio de dos ó 
cinco, á diez ó q uince 111i1111tos • 
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na diferencia entre una y otra tra­ híctrico; y yo digo que sucumbió por 
ducción.· la acción simultánea de los diversos 

Continúo con el asunto principal, comp?nentes de la clorodina. Que 
afirmando, con la autoridad de Tar­ el animal no falleció fulminado, lo 
dieu y otros notables autores, que prueba el hecho de que sobrevivió 
en los casos en que la mue, te sobre­ dos minutos á la ingestión de la sus­ 
viene, pasados dos minutos del prin­ tanci.. activa; y, lo mismo que en el 
cipio del accidente, se presentan los supuesto anterior, han debido pre­ 
síntornas tóxicos caracter ist icos de sentarse, cuando menos las convul­ 
la acción del ácido prúsico sienes y el enfriamiento. Por otra 

La Lewis no murió [ulm inada; parte. aun reconociendo la gran sus· 
�nurto casi súbitamente, en pocos ceptibilidad que tienen los cuyes á la 
instantes; pero en un espacio de acción del ácido prúsico, en los tres 
tiempo suficiente para que trascu­ centímetros cúbicos ingeridos sólo 
rrier.m más de los dos rnuutos pre­ habían q11i11cecie11111ilígramos(o.00015) 
cisos para <¡ue aparecieran los sínto· de ese principio: cantidad insuficien­ 
mas d I envenenamiento por el áci- te para fulminar al animal <ft¡t! sirvió 
do ciau hidric», sí, como lo supone el para el experimento. Y como quie­ 
Dr. Patrón, hubiera actuado solo raque en ese experimento se empleó 
para ocasionar el fallecimento. En sólo clorodina, sin adición de ninguna 
efecto, si no se puede i nd ic.u de u II otra. sustancia extraña, y el a,.¡IJlal 
modo preciso e\ lapso de tiempo en murró con un cuadro sinto"]a 1� ue 
el q11e sucumbió la Lewis, ul'I vez recordaba el que ofreció la Le is en 
que las declaraciones corrientes en el momento de su fallecimiento; que­ 
autos no son muy acor les, sí está dan plenamente justificados los fun! 
plenamente probado que trascu· <lamentos y conclusiones del informe 
rrieron algunos minutos, desde que médico­legal. 
uno de los testigos se apercibió del No pudiendo referir el sindrpme 
accidente y su terminacrón fatal· clínico observado, al cuadro clásico 
tiempo en el <¡ue el refer ido su jeto de los envenenamientos que podían 
bajó al segundo piso del hotel á pe­ suponerse haber existido en el caso 
dir el auxilio necesario.que acudieron de la Lewis, es que los peritos hacen 
á proporcionarlo dos señoras y el Jugar importante rol á la asociación 
administrador del establecimiento· tóxica de los componentes de la clo­ 
personas todas que vieron morirá el� rodina; admitiendo la existencia de 
Lewis, sin conuulsiones y sin ning1ma las «asociaciones tóxicas, aun poco 
alteración de s-11 fisonomía. Acepto que, conocidas, que no sólo aumentan su 
en el supuesto del Dr. Patrón hu· poder letal, sino que modifican pro­ 
bieran faltado la cianosis y la 'exof· fundamente el cuadro sintomático 
talmia; pero el ácido cianhídrico no propio de cada uno de sus cornpo­ 
habr in dejado de revelar su sula ac­ nentes.11 Idea que no es nueva, pues 
ción, por las convulsiones y el enfría­ ya ha sido lanzada por Brouardel con 
miento prematuro. Nada de eso se motivo de un doble envenenamiento 
presentó; quedando p')r tanto des· por el láudano y la atropina. (r) 
truído el fantástico edificio levanta· Y el Dr. Patrón también acepta 
do por el Dr. Patrón. este punto de doctrina, que no ha 

Voy á ocup1rrne ahora del experi­ querido abordar, cuando en el final 
mento fisiológico N .º 1, el que se de su artículo dice lo siguiente: 
practicó introduciendo en el estórna­ «Por otra parte, se le ha dado á la 
go de un cuí, tres centímetros cúbi- clorodirrn la composición que tiene, 
cos de clorodina de Collis Browne. para evitar el abuso de sus cornpo­ 
Dice el Dr atrón que este animal " . . . . 
murió fu}¡ lado por el a ' cido ia . ll) Annales d h1g1i!ne publique et de méde­ e 11• OUMI lésal." ­Tomo V. Año 1881. 
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nentes y obtener sm efectos con el con- 
c1irso de todos ellos mezclados m pequ« · 
ñas dosis» 

Esos efectos, en el orden terapéuti­ 
ca, son la yugulación rápida de los 
estados patológicos en que se admi­ 
nistra la clorodina; y, en el orden tó­ 
xico, la rapidez de su acción y la �u­ 
sencia de síntomas característicos. 

Lima, mayo 24 de 1893. 
DR. L. AVENDAÑO. 

--(:o:)-- 

PROFIL!XIS PÚBLIC! DE LA SÍFILIS. 

La Academia de Medicina de Pa­ 
rís, teniendo en cuenta la excesiva 
mortalidad de niños sifilíticos y la 
deficiencia de las medidas sanitarias 
encaminadas á detener los progresos 
de dieltl"clolencia, nombró el verano 
últi una Comisión compuesta de 
distinguidos académicos, entre los 
que figuraba el reputado sifiliógra­ 
fo Docter F ournier, con el fin de es­ 
tudiar las reformas qne debían intro­ 
ducirse en la profilaxis pública de la 
sífilis, y elevar al ministro la corres­ 
pondiente comunicación. 

El Doctor Fournier cumplió suco­ 
metido de un modo brillante, y su 
Memoria acaba de ver la luz pública 
en la capital de la vecina Repúbli­ 
ca. 

Comienza su trabajo atribuyendo 
á la sífilis una gravedad mayor de la 
que generalmente se le concede; no 
solamente, dice, es un peligro i11divi- 
dual sino también hereditario y social. 
El sujero sifilítico está más expuesto 
de lo que hasta hoy se ha venido cre­ 
yendo, á las afecciones vise­erales de 
naturaleza específica, y dice luego 
que la mortalidad de niños sifilíticos 
es espantosa (7 r por 100, herencia 
materna), viniendo á sucumbir des­ 
pués en la adolescencia el resto, de 
manifestaciones que á veces suelen 
confundirse con las escrofulosas. Ha­ 
bla de los peligros sociales, de los 
disturbios que la sífilis puede aca­ 
rrear en la familia destruyendo los 
dulces lazos del matrimonio, y sem­ 

brando ,, ,r todos lados el dolor fisr­ 
coy mor.i l. Se extiende en considera­ 
cienes acerca de la sífilis inmerecida 
y cita corno ejemplos la mujer hon­ 
rada qnP. la adquiere de su marido, 
la nodrrz.. del niño, éste de aquélla, 
los niño­ JP. sus padres, etc., y ter­ 
mina ¡,1 oclarna ndo la necesidad de 
rnej­ir.u la profilaxis pública de la sí­ 
filis para bien de todas las clases so­ 
ciales. 

Concluido este preámbulo aborda 
desde luego la cuestión, cuyos capí­ 
tules y principales conclusiones son 
las si;.!uientes: 

Medidas de profilaxis administrati- 
va .. -10. La prostitución es un peli­ 
gro público. 2°. La reglamentaciún 
de la misma indispensable. 3°. La 
provocr.cióu pública escandalosa Je­ 
be se, reprimida. 4°. Las prostitutas 
1 i bri>s�­.¡ ue frecuentemente sirven 'f'n 
las c�1•ecerías, despachos de vinos, 
etc., deben ser vigiladas. 5°. La ir s­ 
cripción quedará legalizada· prrtren- 
do de la base de que la provocación 
pública es un delito. 6°. La; prosti­ 
tutas lil. ·es y las pupilas serán reco­ 
nocidas semanalmente y además una 
vez cada més por el médico jefe. 7". 
El reconocimiento deberá ser com- 
pleto y d ir.gido principalmente á los 
órganos genitales y á la boca. 8°. To­ 
da rnjer afeta de enfermedad vené­ 
rea sifilítica será curada conve- 
nienterneute en un hospital espe­ 
cial. 

Ho,fitalizació11.-T1,ala111iento. ­1°. 
El número de camas destinadas á 
los enfermos de vénereo ó sífilis se 
aumentará lo que se crea necesario. 
2°. El ,nejor medio de.cumplir el an­ 
terior artículo es la creación de hos­ 
pitales especiales en las afueras de la 
población. 3°. Los medicamentos ne­ 
cesarlos para la curación de las en­ 
ferme,laJes expresadas se facilitarán 
en los hospitales. 4°. En los especia­ 
les para prostitutas se crearán con­ 
sultas gratuitas. 

Ref.irmas m la wseñanza.-1°. ¡>er­ 
rnitrr libremente las entr s en los 
hospitales de venéreos á los estudian­ 
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22-UNGÜENTOCONTRALOSSABAÑONES 

(Mayer.) 

2I-POMADACONTRA ELACNÍi SEBÁCEO 

(J acques.¡ 

Acetato de cantari­ 
dina 12 gramos. 

Aceite de almendras. 16 
Agua de Colonia ..... 30 
Alcohol rectificado .. 100 
Agua destilada c. s. 

hasta completar.. 240 
Usos: Lociones. 

Dermatol............... 2 gramos. 
Oxido de zinc......... 5 
Talco 10 
Vaselina 20 
Lanolina ro 
Se aplica por la noche al tiempo 

de acostarse. 
Es conveniente emplear al rr1"smo 

tiempo algún purgante, algún baño 
sulfuroso y algún lavatorio con agua 
jabonosa. 

gramos 

5 
ro 

25 

Alcanfor ·: .. ·· láá 2 Polvo de opio J 
Alumbre crudo . 
Bálsamo del Perú . 
Ungüento de aceta­ 

to de plomo . 

tes de Medicina, 2°. Exigirá todo as­ 
pirante al doctorado un certificado 
de haber cumplido lo que se despren­ 
de de la anterior disposición. 3°. A­ 
brir concursos para la provisión del 
personal facultativo. 

Profilaxis de la sífili, en el ejército y 
en la 111arina.-1º. Instituir una serie 
de conferencias encaminadas { pon¡r 
de manifiesto entre los soldados los 
peligros de la sífilis, las ventajas del 
tratamiento,las de la prostitución re­ 
glamentada sobre la libre, etc. 2°. 
Exigir de parte del soldado sifilítico 
una declaración referente á la mujer 
causa de su mal. 3°. Prohibir á los 
mismos la entrada en los estableci­ 
mientos de vinos. 4°. Descartar to­ 
do castigo del programa profiláctico 
de la sífilis. 5°. Reconocerles indivi­ 
dualmente, con frecuencia y de un 
modo completo. 6°. Separar del ser­ 
vicio activo á los sifilíticos y curarles 
convenientemente, sin descuidar pa­ 
ra nada el tratamiento ulterior. 7°. 
Girar una rigurosa visita de inspec­ 
ción entre los marinos de guerra an­ 
tes del desembarque. 

Profilaxis del contagio dericado de la 
laclancia.-La salud de la nodriza y 
del niño se garantizará por medio de 
certificados librados por uno ó más 
médicos. 

Concluye el Doctor Fournier, en 
nombre de la Comisión, manifestan­ 
do la necesidad de cambiar las me­ 
didas sanitarias actuales (que sobre 
no descansar en. base alguna legal 
son insuficientes), por las anterior­ 
mente apuntadas, que cree han de 
ser de beneficiosos resultados. 
Archivos de Ginecología y Pediatría. 23-CONTRA EL SUDOR DE LAS MANOS 

PRESCRIPCIONES Y FÓRl1ULAS 
20-ECZEMA DEL CUERO CABELLUDO. 

(Unna- Eddowes.) 

Resorcina.............. r gramo. 
Glicerina XX gotas. 

Acido bórico........... 5 partes. 
Borato de sosa } , á 5 __ 
Acido salicílico....... ª 1 

Glicerina j 1 áá 30 __ 
Alcohol . 

M. y d. 
Usos: Lavarse las manos tres veces 
al día con esta mezcla. 
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BIBLIOGRAFÍA 
SUR UN GAS D'ACROMÉGALlE CHEZ 

UNE ENFANT DE 14 MOIS COMPLIQUÉ 
DE MICROCÉPHALIE.­Le,;:on profes­ 
sée a la Policliniq ue générale de Rio­ 
de­J aneiro, PAR LE DocTEUR MON­ 
CORVO.-Paris. - G. Steinheil, edi­ 
teur, 2, rue r,asimir­­Delavigne.­ 
Año 1893. 

Es una brillante lección dada por 
el profesor Morcorvo en la clínica de 
Río Janeiro. 

Después de describir el caso que 
constituye el tema de su lección, en­ 
tra el autor en apreciaciones condu­ 
centea..á, discutir y fundar el diagnós­ 
tico. 

La acromegalia, enfermedad rara, 
pue es muy restringido el número 
de casos que la ciencia registra, y 
bastante incompletos los conocimien­ 
tos que sobre ella se tienen; ha me­ 
recido preferente atención de parte 
del autor, contribuyendo así á ensan­ 
char su estudio. 

Lo que ofrece de más curioso el 
caso de que se trata, es que la enfer­ 
medad se ha desarrollado en un ni­ 
ño de 14 meses; dato interesante no 
registrado todavía en los anales de la 
ciencia¡ pues los autores que se han 
ocupado del asunto declaran que to­ 
d os los casos observados han apare­ 
cido de una manera insidiosa después 
de la adolescencia, y que jamás han 
reconocido en su etiología la influen­ 
cia hereditaria. Esta última particu­ 
laridad hace más interesante el caso 
descrito por el Dr. Moncorvo; sin 
embargo, él manifiesta no creerse au­ 
torizado para aceptar que la enfer­ 
medad es congénita, por solo el he­ 
cho de haberse presentado pocos me­ 
ses tlespués del nacimiento. 

El enfermo que nos ocupa, no ofre­ 
ce antecedentes de familia ru ha pa­ 
decido de ninguna enfermedad seria¡ 
lo que manifiesta una vez más que la 
etiología de la acromegalia está lejos 
de ser conocida. 

Por lo que respecta al tratamiento, 
el autor se limita á combatir los sin­ 
tomas más culminantes; fundándose 
en lo poco conocida que es la génesis 
de esta enfermedad, que sólo la ne­ 
cropsia podrá revelar. 

­QUELQU ES RÉFLEXÍONS SUR L'ÉTIO· 
LOGIE ET LE TRAITEMENT DE LA 
SCLÉROSE EN PLAQUES a propos des 
lecons sur les maladies de la moelle 
par M. Pierre Marie, PAR LE Doc­ 
TEUR lVIONCORVO.­Paris,­ Librerie 
médicale O. Berthier, 104, Boulevard 
Saint­Gerrnain.­Año 1892. 

El Dr. M ncorvo se ocupa de este 
importante asunto desde el año 1893 
en que dió varias conferencias en su 
curso de Río de j aneiro, publicadas 
en L'U11iao Medica; y en 1884 dió á 
luz en París un trabajo titulado Co11- 
tribution a l' étud« de la Sclerose multilo- 
culaire chez les enfants. 

Por la misma época, el Dr. Pierre 
Marie se ocupó de este asunto en la 
Reoue de Méiecine incriminando á las 
enfermedad s infecciosas y nó á la 
sífilis la etiología de la esclerosis. 

En contr dicción á la opinión del 
Dr. Pierre Marie, el Dr. Moncorvo 
manifiesta estar plenamente conven­ 
cido de la i fluencia que la heredo­ 
sífilis ejerce en la génesis de la escle­ 
rosis; y este convencimiento lo ha 
adquirido, ten,endo en consideración 
los signos inequívocos de· esa diáte­ 
sis y los resultados obtenidos con el 
tratamiento específico. 

Después e combatir la opinión del 
Dr. Pierre Iarie­que no sólo cree 
que la sífilis no desempeña un papel 
importante en la etiolcgía de la es­ 
clerosis en placas, sino además juzga 
nula su influencia­concluye hacien­ 
do el siguie te razonamiento: si se 
trae los hechos clínicos en apoyo de 
la etiología infecciosa de la esclero­ 
sis· ¿porqué rehusar sin discusión el 
valor á las observaciones que acredi­ 
tan que la sífilis hereditaria figura 
como la única enfermedad virulenta 
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qulf_ ha precedido y acompañado á la 
esderosis? 

Apoyándose en las observaciones 
del profesor Fournier, sostiene, el Dr. 
Moncorvo que la sífilis­cua quiera 
que sean los órganos que ataca­oca­ 
siona degeneraciones de arde escle­ 
roso. 

Cuanto al tratamiento, el Dr. Mon­ 
corvo preconiza el mismo que ha re­ 
comendado desde hace diez años: el 
ioduro de potasio ó sodio y el mercu­ 
rio; tratamiento que no ha sido em­ 
pleado por nadie antes que él para 
combatir la esclerosis en placas; y el 
mismo que recomienda el Dr. Pierre 
Marie, sin reconocerle la prioridad 
al Dr. Moncorvo, declarando que lo 
usa nó como antisifilítico sino como 
antiséptico general. 

Agndecemos á nuestro colega y 
amigo el Dr. Moncorvo la remisión 
de los mencionados folletos. 

INFORME SOBRE EL AGUA DE LA 
QUEBRADA BERDE presentado al Sr. 
Intendente de Balparaiso POR A. E. 
SALAZAR y Q. NEWMAN.--Santiago 
deChile,­Imprenta Zerbántes, galle 
de la Bandera, Núm. 73.­Año 1893. 

• 
Lo primero que sorprende en el fo­ 

lleto que lleva el título arriba indica­ 
do, es la Ortografía empleada por sus 
redactores. No hace tres años que un 
Sr. Cabezón, chileno, dió á luz un 
folleto en el que comba tía la ortogra­ 
fía actual y proponía reemplazarla 
con la que él indicaba, la misi a que 
figura en el folleto que nos ocu oa. La 
índole de nuestra publicación uos im­ 
pide emitir nuestro juicio á este res­ 
pecto. 

Después de ocuparse del análisis 
químico ­ bastante incompleto­que 
han practicado, entran á tratar del 
examen bacteriológico del agua de 
la Quebrada Verde, terminando con 
las siguientes conclusiones: 

r.0­­El agua de la Quebrada Ver­ 
de tomada en su origen no encierra 
gérmenes patógenos; 

2.0­­La misma agua recogida en 

estanques de la población, contiene 
bacilos de Eberth cuya presencia se 
ha comprobado en la del estanque de 
Monte Alegre; lo cual hace posible la 
contaminación; 

3.0­El mismo peligro de contami­ 
nación existe en todos los estanques 
de la población; 

4.­La investigación aislada que 
hemos terminado no es de gran va­ 
lor práctico. 

Seguidamente exponen el método 
observado para demostrar la presen­ 
cia del bacilo tífico en el agua de 
Monte Alegre, que consideramos de 
alguna importancia, y lo cual atenúa 
un tanto la molestia que ocasiona la 
lectura de tal folleto. 

CRÓNICA 
Libro negro.­En el N .0 33, co­ 

rrespondiente al 12 de febrero del pre­ 
sente año de Le Scatpel-uno de los me­ 
jores periódicos profesionales que se 
publica en Bélgica­leemos lo siguien­ 
te: 

,Acaba de crearse en Hainaut (pro­ 
vincia belga) i.na sociedad de médicos 
con el título de Circulo médico del Centro, 
que tiene por objeto: cimentar la unión 
de los médicos, man tener entre ellos 
buenas y frecuentes relaciones, discu · 
tir y defender los intereses morales y 
materiales de la profesión, etc. 

,En una reunión pue tuvieron en La 
Louviere, los miembros de dicha socie­ 
dad decidieron por unanimidad crear 
un libro neg10, en el cual inscribirán á los 
clientes que se nieguen á pagar á su 
médico. Están en su derecho, y tienen 
razón de no permitir que se les robe su 
justa remuneración. Qué importan las 
observaciones torpes é injustas de la 
prensa política. El espíritu de caridad 
del médico hacia los pobres es bastante 
conocido para ponerlos al abrigo de 
cualquiera crítica., 

Esto hacen los n;édicos en .Bélgica. 
En el Perú en el Perú se quedan 
muy conformes los médicos cuando no 
les pagan sus clientes. 
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Aviso compaginar1o.­El anun­ 
cio que aparece en este número, in· 
tercalado en el texto, ha sido com­ 
paginado en la Imprenta, indebida­ 
mente, por impericia del cajista. 

Congreso Médico Pan Ameri­ 
cano. ··­ SECCIÓ DE PATOLOGÍA. 

En esta Sección se tratará de Pato­ 
logía y de Bacteriología. Se desea dar 
precedencia á estudios sobre enferme­ 
dade_s especiales de diversos países. 
Distinguides profesores del litoral del 
Mediterráneo Americano han ofrecido 
importantes trabajos sobre fiebr« amari- 
lla. Se discutirá también el c•lera, el cán- 
cer, las enfermedades hepáticas de los 
Tróp�cos, la lepra, la sífilis y la tuber­ 
culosis en los di versos climas y las 
razas. 

En el próximo número daremos más 
deWles' sobre esta sesión del Congreso. 

Ollciua ue tníormnctones. ­ En 
una reunión del Comité central del 
cuerpo médico de Chicago habida en la 
casa Shennan, en noviembre del 92, los 
señores Carlos Truax Greene & C.0 

han sido delegados, con aprobación ge­ 
neral, para establecer una oficina .de 
Informaciones y servicios, reservándo­ 
se el Comité el deber de recibir y aten­ 
der, del modo más conveniente á los 
médicos visitantes de la Exposición, 
durante el tiempo que dure ésta. 

Esta resolución ha sido confirmada 
en la última reunión de febrero 25 del 
93 del citado Comité; y á petición del 
club ­El práctico, y del club médico de 
la parte meridional, se les confió á ellos 
ese último cometido, con plena autori­ 
zación para obrar según las exigencias 
del caso, con la retención, sin embargo, 
del presidente y de los secretarios ex­ 
trangeros ya nombrados. 

Presidente: Dr. Chas. Warrington 
Earle. 

Secretarios americanos:­Dr. Archi­ 
balcl Church, Dr. Geo. Henry Cleve­ 
land, Dr. John C. Cook, Dr. J. C. Cul­ 
bertson. 

El objeto y los deberes de los secre­ 
tarios arriba indicados, serán precfsa­ 
c1os en lo sucesivo. 

Concurso de lnteruos.­De con­ 
formidad con el reg,Iameoto interior de 
la Facultad, se hao comenzado las prue­ 
bas correspondientes, para proveer los 
internados vacantes en los hospitales 
de Lima y Callao. 

Los jurados designados por la suer­ 
te hao siclo los siguientes. Para la prue­ 
ba escrita: Dres. Lino Alarco, Miguel 
F. Colunga, Manuel R. Artola, Ernes­ 
to Oariozola y N ernesio Feroáodez Con· 
cha;­y para la prueba práctica: Dres. 
José A. de los Ríos, Ramón Morales, 
Julio Becerra, Tomás Salazar y Ma­ 
nuel A. Velázquez. 

Versó la prueba escrita sobre ,Inmu­ 
nidad: morbosa, y en ella fueron apro­ 
bados 20 ele los 24 alumnos que se pre­ 
sentaron como opositores. 

En el próximo número daremos cuen­ 
ta del término del concurso; y la rela­ 
ción ele los concurrentes aprobados, se­ 
gún el número de orden respectivo. 

Nuevos mérllcos. ­Han recibido 
su diploma profesional, previos los co­ 
rrespondientes exámenes y el respectivo 
juramento. el Sr. Tomás Clavijo Viz­ 
carra, médico ele la Universidad de 
Chile, y los antiguos al1.1mnos de esta 
Escuela Sres. Juan M. Mayorga, Au­ 
gusto Luna, Isaías Morales Pacheco y 
Aotenor D. Velazco. 

\\léfllco lilular interino del Hos­ 
pital de Santa Ana, ha sido nombrado 
el Dr. Ian el A. Velázquez. durante 
la licencia concedida al Dr. N éstor J. 
Corpancho, que ha partido á Europa á 
perfeccionarse en la práctica de la gine­ 
cología. 

Viaje. El Dr. Ricardo L. Flórez, 
catedrático interino de Oftalmología ha 
partido para Europa. Aun no se ha de­ 
signado el catedrático que deba reem­ 
plazarlo. 

Secretario inglés, Dr. Sanger Brown: Nec1·0Jogía.­Ha fallecido en esta 
id. alemán, Dr. F. C. Hotz; id. francés, capital el Dr. Miguel Rodamonte, ciru­ 
T'r. Feroand Henrotio; id. español, Dr. jaoo de ejército y médico de los vapo­ 
E. J. Gardiner; id. italiano, Dr. A. La­ res de la Compañía de navegación por 
gario; id, sueco, Dr. K. Sand6erg; id. vapor en el Pacífico. Muere en edad 
canadense, Dr. R. D. Me Arthur; id. avanzada, después de haber desernpe­ 
ruso, por designarse. 1 ñado algunos puestos importantes. 


