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EL DOCTOR CI-I.ARCOT 

En el momento en que la prensa científica de todo el mundo enlu 
ta sus páginas por la muerte del PROFESOR CHARCOT, "La Crónica Mé 
dica", representante de la medicina peruana, no puede permanecer in· 
diferente; y se asocia al duelo general, recordando los principales ras 
gos del hombre ele genio y de trabajo, que en el curso de su vida, produ 
jo una verdadera revolución en la medicina modorua, especialmente en 
el obscuro campo ele la patología del sistema nervioso. 

Con mucha razón se ha comparado la figura ele Charcot, física y 
moralmente, á la de Napoleón I. Como éste, tenía la mirarla penetran 
te y dura, los cabellos lacios. la frente espaciosa, la cara desprovista de 
harba, y el perfíl de emperador romano; y, como el gran Capitán del si 
glo, era reflexivo, altanero, hombre qne no discutía sino que imponía 
sus ideas. Finalmente, así como Napoleón sabia formar generales co 
mo Murat, Charcot supo crear eminencias. científicas como Brissaud, 
Debove , Marié, etc., todos discípulos suyos. 

La carrera científica del Profesor Oharcot ha sido una serie de triun 
fos y de hechos gloriosos que no hau podido ser interrumpidos siuo por 
la muerte. No ha tenido ni ese decaimiento de las facultades intelec 
tuales, efecto ele la edad, que obscurecen poco á poco á nn hombre. 
Charcot ha muerto en plena actividad, cuando se esperaba mm mucho 
de su poderosa inteligencia. 

El Profesor Juan Martín Oharcot, nació en París el 29 de noviem 
bre de 1825.lngresó :'i. los cursos de la Facultad de Medicina, en 1 '!3, 
siendo nombrado interno de los hospitales el 1) de diciembre de 18!8. 
Recibido ele Doctor en Medicina en 1853, obtuvo el puesto de médico de 
hospitales en 1S5G (21 ele abríl) y PI título de agregado á la Facultar! 011 
lSGO, habiendo siclo nombrado médico del hospital de la Salpétriére 
en 1 62. 

En 1873 se le nombró profesor tlr Anatomía patológica. y fué miom 
bro de la Academia. 
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Por último, en 1S81, creó en la Salpétriére la Cátedra de Enferme 
dades del Sistema Nervioso, que tanto renombre le ha dado. Allí, eu 
ese hospital, en ese anfiteatro donde concurrían médicos de toclu el 
mundo á escuchar la voz del sabio y la lección del maestro, era donde 
brillaba Charcot cou todo el esplendor de sus raras facultades ele clíni 
co eminente y ele Profesor sin rival. 

Los que han tenido el honor" de asistir á sus lecciones de los martes 
y viernes, recordarán siempre e�e lenguaje sencillo, abundante en com 
paraciones, esa dicción concisa y la inmensa erudición del profesor de la 
Salpétriére. Cuando le parecía que la.'! palabras no eran suficientes pa 
ra hacer comprender la descripción de algunos síntomas, recurría á la 
mímica, é imitaba con rara perfección, ya los movimientos de un en fer· 
mo de parálisis agitante, ya la marcha de un atáxico ó los gestos de un 
coreico. Charcot era un maestro en la extensión de la palabra. 

Trabajador infatigable, el Profesor de la Salpétriére no solamente 
ha entronizado en la ciencia el hipnotismo racionalmente practicado, 
revelando lo que hay de verdad en ese caos de fenómenos psicofisio 
lógicos, sino que ha completadopor sus brillantes trabajosel conoci 
miento de la neuropatología, comenzada por su maestro Dnchenne 
de Boulogne. A él se debe casi en su mayor parte el conocimiento que 
hoy tenemos de las funciones del sistema nervioso. El ha descrito con 
mano maestra la entidad morbosa denominada esclerosis lateral amio 
trófica, que los ingleses llamau enfermedad de Oharcot; y él ha creado 
tipos de otra" enfermedades nerviosas, basándose en la clínica y la ana 
tomía patológica, 

Son notables sus trabajos sobre la'! localizaciones cerebrales, las de 
generaciones descendentes del cordón piramidal, las lesiones de la cáp 
sula interna; sus lecciones sobre las en fermedacles del sistema nervioso, 
sobre las enfermedades del hígado, de las vías biliares y de los riñones, 

· las de mouomaniacos en el arte, la siringomielia, la histeria en el arte 
(en colaboración con Magnau), su estudio sobre la pneumonía crónica 
(1860) "enfermedades crónicas y de los viejos", etc., etc. 

Si bien últimamente se había dedicado solo al estudio de las enfer· 
medades nerviosas, no hay un punto de medicina que no lo hubiera to 
cado antes, dejando siempre á su paso algo nuevo y no observado. 

Con tan honrosos títulos, no es raro que hubiera ingresado como 
miembro del Instituto, el más alto puesto á que puede llegar un hom 
bre de ciencia en Francia, y que hubiera siclo condecorado con la roseta 
de la legión ele honor. 

Cbarcotpuede decirse sin exajeraciónera el representante ele la 
medicina francesa en el exterior, como Pasteur lo es en la ciencia 
pura. Con la muerte de Oharcot se ha eclipsado en el cielo de la Francia, 
una estrella de primera magnitud; pero del mismo modo que ahora reci 
bimos todavía la luz de estrellas desaparecidas hace siglos, las ideas de 
Charcot seguirán alumbrando el paso de las generaciones científicas 
del porvenir. 
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PLAN DE ESTUD.IOS 
de la Facultad de Medicina 

Háse promulgado por el Supre 
mo Gobierno, cou fecha 20 del'pre 
sente mes, la ley expedida por el 
Soberano Congreso, que publica 
rnos en otra sección, que modifica 
las condiciones exigibles á los alum 
nos que deseen ingresar á la Fa· 
cultad de Medicina, restablece los 
siete años para el estudio de la me 
dici na y reduce á tres años el estu 
dio teórico de la farmacia. 

El articulo l.º de la indicada ley 
merece nuestra más acerba censu 
ra; y aunque tributamos un aplau 
so al 2. º y 3. º que introducen una 
reforma necesaria y conveniente, 
habríamos desead u que en su expe 
dición se hubieran seguido los trá 
mites acostumbrados, consultando 
á las respectivas corporaciones do 
ceutes, respetadas y respetables en 
todas partes, y no con la festina 
ción inexplicable empleada en el 
caso actual. 

Todas las reformas que se han 
hecho en los últimas años en ma 
teria de instrucción, han sido por 
demás impremeditadas, sin sujec 
ción á un plan determinado; y sin 
que se haya tenido en cuenta los 
verdaderos intereses de la ciencia y 
de la enseñanza. Se juega cou la ins 
trucción como con algo que fuera 
,fo escaza importancia; y el resul 
tado es bieu doloroso: su decaden 
cia progresiva. Tiempo es ya de 
acometer una reforma total del 
Reglamento General de Instrucción 
Pública, cuyos gravísimos errores 
é inconvenientes han podido pal· 
parse en los 17 años que tiene de 
existencia; pero una reforma seria, 
hien meditada y provechosa: refor 
ma que no se hace como las actua 
les en intereses personalistas y 
otros mezquinos; y que sea incon 
movible por cierto número de años, 
para que se halle á cubierto rle in. 

novaciones inconsultas de gobier 
nos y congresos. 

Como ya en otra ocasión lo he 
mos dicho, desearíamos que exis 
tiese un cuarto Poder en materia 
de Instrucción, completamente in 
dependiente de los demás poderes 
del Estado. 

Declmos que ceusuramos el artí 
culo l.º de la ley de 20 de octubre 
de 1893, porque mediante esa dís 
posición se priva á los alumnos de 
los estudios preparatorios indispen 
sables para el profícuo aprendizaje 
de la medicina: máxime en los 
tiempos actuales en que la instruc 
ción media que se dá en el Perú es 
deficiente por demás, sin que sea 
ni su sombra de la que se daba an 
taño en los bien renombrados cole 
gios nacionales de Nuestra Señora 
de Guadalupe de Lima, Sau Luís 
de Gouzaga de lea, Sau Ramón de 
Cajamarca, San José de Chiclayo y 
otro!". 

Están en el error los que cree u 
que hay eu las ramas del saber hu· 
mano algún conocimiento que sea 
supérfluo al médico. El campo de 
la medicina, vasto por demás, se 
ensancha cada día incesantemen 
te; y Pl médico en la inmensa su 
ma de conocimientos que tiene 
que adquirir, necesita del podoro 
so auxiliar de las ciencias morales, 
físicas y naturales: de la literatu 
ra, de las matemáticas, de la filo 
sofía, de la geografía, de la historia 
y, en una palabra, de todos los ra 
mos del saber hu mano, cualesquie 
ra qne sean sus fines y sus medios. 

De consiguiente, si se quiere que 
los futuros médicos, puedan cum 
plir dignamente su importante mi 
sion y contribuir al progreso de 
las ciencias médicas; debe darse la 
mayor amplitud posible á los estu 
dios preparatorios, y no restringir 
los como se ha hecho en la ley q 11e 
comentamos. Los mismos alum 
nos cuando llegan á los últimos 
años de sus estudios profesionales, 
ce lamentan de haber descuidado 
alguno de los cursos preparatorios; 
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pero entonces ya es tarde y su edu 
cación facultativa es siempre defi 
cieute. 

Cuanto á la disposición que pre 
ceptúa la subsistencia de cuatro 
años de práctica farmacéutica, con 
la reducción á tres de los estudios 
teóricos, mucho tememos que sea 
ilusoria, si la Facultad n<I' regla 
menta la práctica farmacéutica, 
de modo que quede completamente 
garantido su cumplimiento; y opta 
ríamos porque se igualara el tiem · 
po de la enseñanza teórica y de la 
práctica, si se quiere favorecer á 
los pretendientes al diploma de far 
macéutico. Bien mirado el asun 
to, tres años son más que suficien 
tes para que un alumno pueda 
convertirse en un verdadero profe 
sor de farmacia, si ha ingresado á 
la Facultad con la preparación 
conveniente. 

Restablecidos los siete años para 
el estudio de la medicina, y redu 
cidos á tres años los indispensables 
para el estudio de la farmacia, se 
hace necesario formular un nuevo 
plan de distribución de las mate 
rias, una vez que el autiguo que 
regía para los alumnos de medicina 
era muy incorrecto. Para no citar 
sino un ejemplo, recordaremos que 
la Cirugía de regiones se estudiaba 
en el quinto año, y la Anatomía de 
regiones en el sexto; y el hecho 
ele que el 2. º y 5. º año eran muy 
penosos y recargados, 

Para la nueva distribución pre 
sentamos el siguiente plan, que no 
comentamos ni fundamos, tanto 
poi' no alarga!' demasiado el pre 
sente artículo como por que nues 
tro deseo es únicamente que haya 
una base para la discusión de asun 
to tan importante. Cuando llegue 
el momento oportuno, si es necesa 
rio, expondremos las razones en 
que nos hemos apoyado al formu · 
lado. Hélo aquí: 

ENSEÑANZA DE L.1. MEDICINA 
Pr imer mio 

Anatomía descriptiva (ler. curso) 
Física Médica 

Química Médica 
Botánica Médica. 
Ejercicios prácticos de anato 

mía. química y botánica 
Clínica externa 

Segundo año 
Anatomía descriptiva (2." curso) 
Zoología Médica 
Química analítica aplicada á la 

clínica, hidrología, toxicología, 
etc. 

Ejercicios prácticos de anatomía 
y química analítica 

Clínica externa 
Tercer aíi,u 

Fisiología general y humana 
Anatomía gE>nel'al 
Anatomía topográfica 
Ejercicios prácticos de anatomía 

topográfica é histología normal 
Clínica interna 

Cuarto afio 

Patología general 
Anatomía patológica 
Bacteriología 
Farmacia 
Ejercicios prácticos de anatomía 

patológica, bacteriología y farma 
cia 

Clínica intérna 
'Quinto mio 

Nosografía médica (ter. curso) 
Nosografía quirúrgica (Ler. cur 

so) 
Terapéutica y Materia médica 
Clínica externa (4 meses) 
Clínica interna (4 meses) 

Sexto año 
Nosografía médica (2. º curso) 
Nosografía quirúrgica (2.ºcurso) 
Medicina operatoria 
'Ejercicios prácticos de medicina 

opP.ra to ria _ 
Clínica interna (4 meses) 
Clínica oftalmológica (4 meses) 

Sétimo año 
Obstetricia, enfermedades puer 

perales y de niños recién nacidos 
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Medicina Legal, Toxicología, 
Deontología médica y Antropología 
criminal 

Higiene pública y privada 
Ejercicios prácticos de medicina 

legal 
Clínica tocológica 
ENSEÑ.\NZA DE LA FARMACIA 

Primer mio 
Física médica 
Química médica 
Práctica farmacéutica 

Sequndo año 
Quimica analítica. 
Botánica médica 
Zoología médica 
Práctica farmacéutica 

Tercer mio 
Farmacia 
Materia médica 
Práctica farmacéutica 

Sería muy conveniente que la 
Facultad aprovechara de la refor 
ma que se va á implantar, para 
ver el medio de establecer las clíni 
cas propedéutica, pediátrica y gi 
necológica; cosa que es muy fac 
tihle sin aumentar el personal 
actual. 

Lima, octu hre <le 1 93. 
LA REDACCIÓN 

SECGION NACIONAL 

PAPAYA,PAPAINA 
y otros principios extraídos de la 

Papaya (1) 

CAPÍTULO L 
Papaya 

I. Esta planta que en algunos 
países <le América se designa vul 
garmente con distintos nombres: 
lechoso en Méjico, papai, uuunuo y 
111.a111eÍ1'0 en el Brasil, mm11ón en 

(1) 'I'rabajo leido en la Sociedad Médic3 
''Unión Fernand ina". 

el Paraguay, etc .. y que se desig 
na también en otros, como aquí, 
con el de v,ipayu, derivado de la 
voz ababai; con la que se denomina 
entre los indígenas de las Islas Ca 
ribes; esta planta ha sido, junto 
con las otras que más se le aseme 
jan, clasificada por los botánicos 
de distintas maneras entre los tan· 
tos grupos naturales que constitu 
yen el Reino Vegetal; así: Eudli 
cher la coloca, como orden, entre 
las Loaseas y Nhaudirobeas; Lin 
dley, como orden también, junto 
con las Pangiaceas y Begoniaceas; 
Benthan y J. Hooker. como tribu 
de las Pa ifloraceas; H. Baillon la 
hace formar parte ele las Bix a 
ceas. y otros autores la clasifican 
entre las Cucurbitaceas. 'I'ourne 
fort forma el género Papaya que 
Lineo denomina Carica y que uni 
do á las Vasconcella y Jacaratia 
constituye la familia ele las Papa· 
yaceas de Jussieu, correspondiente 
al orden del mismo nombre ele A. 
DeCandolle, de la que se ha se· 
parado primero el genero J acara 
tia y posteriormente el Vascouce 
lla; quedando por lo tanto la fami 
lia de las P.apayaceas, también 
denominada Cariceas, reducida 
al solo género Paprui« ele Tourne 
fort ó Carica de Linneo, nombres 
genéricos á los que juntan diver 
sos nombres específicos otros tan 
tos autores. para designar científl 
camente dicha planta. Resultan 
do así: Papaya fructu )felopepo11:is. 
'I'ournefort ; P. Carica, Geertu, P. 
satioa, Tuss: P. vulqari«, DC.; P. 
01 .• ienialis, Col; Carica Papaspi, 
Linn; C. JJ.[a.nfoyn, Vell. etc. Aquí 
se le conoce más generalmente con 
el nombre de Carica Papcryn ele la 
familia de las Papoqaceas, porque 
así está considerada en los textos 
de Botánica del doctor Colunga y 
del profesor Raimondi. que son los 
que se estudian en nuestra Univer 
si dad. 

La familia comprende además 
las especies: Papaya Caulifior« 
Poir ó Vasco11celti coulifiora A. 
DC., P. piriformis H. Bn. ó Cnri 
ca piriformis Linn,Hook. y Willcl. 
P. nucrocarpa Poir. ó V. nucrocm·, 
pa A. DC. ó C. nn<Toom11" Jacq .. 
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P. nana H. Bn. ó C. nnna Benth., 
C. nif,,grifolia Raimondi ó C. c11u 
dicuus A. Gray ó T. ccmilicans A. 
DO .. todas comestibles; y la P. di 
q,'/cila de H. Bn. ó r:;: ,tigitr,tri de 
Peepp., cha111hurú del Brasil. cuyas 
emanaciones son tan temidas como 
las del uumeomillo. Su látex 2ro 
duce flictenas que á menudo ilan 
lugar á pústulas y es reputado por 
un veneno tan activo como el Up11s 
<le Java. 

rr. La especie de que me ocupo 
presenta los si�uientes caracteres 
botánicos: arborea, dioica y vivaz, 
de tallo simple por lo general. rec 
to, terminado por un conjunto de 
graneles hojas dispuestas en forma 
ele quitasol, su diámetro varía ele 
0'30 á 0'50 m. y su altura de ll á S 
metros al estado de cultivo, pu 
diendo alcanzar 26 á 30 al estado 
silvestre, su médula, que sólo exis 
te en la planta tierna, es esencial 
mente celular y su madera blanda, 
esponjo¡ a, blanca y muy húmeda, 
revestida por la corteza gruesa, te 
naz, gris obscura exteriormente, 
presentando manchas provenien 
tes de la caída de las hojas. La 
raíz es .prcfunda, poco ramificada, 
de estructura semejante al tallo, 
con la corteza de color blanquizco 
y exhala un olor de coles podridas. 
tas hojas son caducas,sin estípulas; 
de limbo palmilobado. con 7 á 9 
hasta 11 lóbulos irregularmente 
dentados ó festonados, de color 
verde obscuro en la parte superior y 
verde pálido en la inferior, con ner 
vaduras primarias digitadas y muy 
salientes hacia abajo, irregular 
mente anastomosadas por sus ra 
mificacionea; el peciolo es largo, 
hueco, cilíndrico hacia el limbo, 
un poco aplanado hacia el punto 
de insercion con el tallo; en cier 
ta época se desorganiza en la base, 
deja de recibir los elementos para 
su vitalidad, se seca y la hoja cae. 
Las flores son unisexuales: las 
masculinas agrupadas en racimos 
simples de tres flores con pedúncu 
los terminados por un receptáculo 
convexo que sostiene un cáliz ga 
mosépalo con 5 dientes, corola mo 
nopétala ele 5 lóbulos, estambres 

en número de 10 alternos sobre dos 
series. siendo los interiores más 
cortos que los exteriores, forma 
do cada uuo de ellos por un fila 
mento adherido en casi toda su 
longitud al tubo ele la corola, termi 
nado por una antera bilocular, in 
trorsa, dehiscente por dos venta 
llas longitudinales; el gineceo está 
constituido por un ovario imper 
fecto con estilo corto sin estigma¡ 
las flores femeninas son solitarias, 
de cáliz semejante al de las mascu 
linas; corola amarilla con 5 pétalos 
Ji bres, androceo formado por algu 
nos filamentos muy cortos sin an 
teras, y gineceo bien desarrollado, 
compuesto de un ovario libre uni 
locular de placentación parietal 
que contiene muchos óvulos ana 
tropos y terminado por un estilo 
corto con un estigma de 5 lóbulos 
dispuestos en forma de radios. El 
fruto es una baya ovoide con 5 di 
visiones poco pronunciadas, ya 
sostenido en la cúpula de las hojas 
ó pendiente á lo largo del tallo por 
un pedúnculo más ó menos largo; 
el epicarpio es verdeó amarillento, 
el mesocarpio carnoso, amarillo po 
co intenso, y el endocarpio constituí 
do por una membrana delgada á la 
cual están fijos los trofospermas en 
número de 5 conteniendo muchas 
semillas: éstas tienen el episperrna 
espeso, de superficie exterior negr a. 
rugosa. lo cual les dá un aspecto 
parecido al de la pimienta, con 
embrión homotropo de albumen 
carnoso, radícula cilíndrica y co 
tiledones foliáceos digitiuervios en 
la base. 

III. Originario de la América 
Central, según la opinión mejor 
justificada, se encuentra aclimuta 
do en las regiones cálidas ele tres 
continentes, extendiéndose en al 
guno. lugares hasta 10. º fuera de 
los trópicos; necesitando más allá 
de estos límites cuidados especia 
les para su cultivo. v aun servirse 

I de semillas provenientes ele los in 
dividuos que crecen en los climas 
tropicales para poder conservar la 
e ·pecie, pues las de los que se pro 
ducen en aquellas regiones son por 
lo general estériles. 
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L<>R terrenos que le convienen 
son los salitrosos, húmedos y poco 
aireados. 

Comienza á fructificar á los 18 ó 
20 meses, madurando los frutos en 
verano aunque principia su desa 
rrollo desde el invierno. 

Su duración es relativamente 
corta. pue. al cabo de ciertó tiem 
po, variable según los 1 ugares. el 
tronco se hiende por la base, cae y 
la planta muere; por lo cual se re 
quiere preparar oportunamente los 
nuevos individuos que deben reem 
plazar á los antiguos para evitar 
su agotamiento. 

En Lima se puede calcular la du 
ración ele esta planta en 5 ó 6 años 
cosecheros, en Tos que produce los 
frutos en abundancia, pendientes 
.\ lo largo.del tallo ó pegados ú él. 
Su altura no pasa ele l metros y su 
mayor grosor de O.+o m. 

En otros lugares del Perú donde 
se le encuentra, como en el Dictri 
to ele Morropón del departamento 
de Piura y en otros departamentos 
de la costa norte, crece en abundan 
cia al lado del feculento plátano, 
que según Humboldt, produce en 
la misma extensión de terreno ! 
veces más substancia alimenticia 
que la papa y 13:� veces más que el 
trigo; allí se produce sin cuidado 
ni precaución alguna para conser 
varlo, pues las mismas semillas de 
los frutos que caen y se pudren en 
el terreno se encargan de la propa 
gación y conservación de la planta. 
Pasa lo mismo en la Región Tras. 
andina, donde toma grandes pro 
porciones, creciendo en los campos 
ele labranza y en los bosques vírge 
nes junto con las plantas oriundas 
de aquellas comarcas. 

Es muy frecuente encontrar flo 
res hermafroditas. tanto en los in 
dividuos de flores masculinas como 
en los de flores femeninas; lo que 
hace que los pies machos se car 
guen de frutos, y. asimismo, que 
algunas hembras fructifiquen sin 
que se conozca en los alrededores 
individuos masculinos que las fe 
cunden; siendo esto tan común que 
aquí los cultivadores dicen que dis 
tinguen los individuos machos, por 
que los frutos son colgantes y los 

hembras por tenerlos adheridos al 
tronco 6 á los ramos; constituyendo 
esto una. verdadera poligamia. 

IV.Se saca algún partido de las 
diversas partes de este vegetal, 
pues aunque su madera no Re pres 
ta para construcoio.ies, etc., por 
ser muy rlelesnable y desorgani 
zarse tácilmente, cousni tuy» un 
buen abono para el terreno, así co 
mo las hojas, que lo fertilizan á la 
par que van cayendo y las que en al 
!{Unos lugares se emplean además 
para limpiar la ropa. La corteza 
se usa para fabricar cuerdas. Es 
más vasta y variada la aplicación 
de los frutos. Estos, que alcanzan á 
;! ó a decímetros de largo y qne en 
Europa suelen denominarse melón 
de los trópicos, se modifican algo 
en RU con formación exterior con el 
cultivo. como sucede con los de ca 
si todos los árboles frutales; se al 
teran prontamente después de ma 
duros �· uo se estiman por igual en 
todos los lugares donde se prodn 
cen, lo cual rlepende, en parte, de 
las modificaciones que suelen im 
primir en sus cualidades las condi 
ciones climatológicas en que Re clí' 
sarrollan. así. para no citar más 
que un ejemplo. en Piura es una 
fruta dulce, fresca y agradable, en 
tanto que los que se producen aquí 
son algn Insípidos. y no incitan á 

comerlos. Es por esto que en algu 
nos puntos son muy estimados pa 
ra tomarlos, cuando midu ros, al 
estado natural, como postres ú 
refrigerantes: en otros lugares no 
se les aprecia con este objeto: 
pero en todos. se les usa cocidos 
con azúcar ó con los alimentos. 

Cuando se les macera por algn nas 
horas en agua fría. antes de haber 
llegado á su completa madurez. y 
luego se pasan por agua h irv iendo, 
conservan un sabor especial que 
los hacen apreciar como los uabos; 
también los ponen en vinagre cuan 
do verdes y se usan como lo� otros 
inru rtidos. en cuyo estarlo son 
muy estimados. Las semillas po 
seen un sabor algo acre y picante, 
que se aproxima al ají y al berro. 
el cual es debido á un ácido re 
sinoso que en el año de �R68 
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extrajo el Doctor Peckolt. asig 
nándole propiedades antihelmín 
ticas. lo que justifica el uso que 
hacen de ellas para combatir los 
gusauns i�testim�les; p11rlienrlo_ade 
más servir, segun Fonssagri ves, 
de condimento después de mace 
radas en vinagre. Pero las prppie 
darles que hacen á esta plan tñ ver 
dnrleramente i mpor tnute y que me 
recen ser tenidas de preferencia en 
consideración, son las relativas al 
lútex.que, como sabemos, E;Stá con 
tenido en los vasos propios, que 
nacen de la parte interna del carn 
bio por series paralelas simples, y 
que recorren en posiciones relati 
vas torios los órganos de la planta, 
de donde mana el látex hendien 
do las partes externas hasta cor 
tar dichos vasos. 

V.Recientemente extraído, es 
líquido opalino, semitransparen 
te, mu'y poco más d�n�o que el 
agua (0.012á0.020). se d ivide en 2 ca 
pas y concreta lentamente en gló 
bulos, que en �uena condición �e 
disecan adquuiendo la aparreucia 
de la goma arábiga; pero cuan 
do no se le conserva bien se des 
compone por la formación de hon 
gos y diversas bacterias; su olor 
muy poco pronunciado. recuerda 
en algo al del caucho; su sabor es 
astriugente, poco amargo, y un 
tanto desagradable. Reacción neu 
tra ó débilmente ácida; se coagula 
por el calor. y si se le incinera des 
prende olor á substancias animales 
quemadas; precipita por el iodo co 
lorándose en amarillo. y también 
por algunas sales metálicas y por 
los ácidos minerales enérgicos, co 
lorándose en rojo por el sulfúrico; 
precipita por el alcohol concentra 
rlo y el precipitado se disuelve 
agregándole agua. Coagula la le 
che y transforma las materias al 
buminoideas P.n principios solubles 
muy dializables. que no precipitan 
ni por los ácirlos minerales más 
enérgicos. Dichos principios son 
P.sencialmente aptos para nutrir el 
sistema animal; se denominan pep 
tonas. 

VI.En los Jugares donde crece 

abundantemente la planta, em 
plean los naturales el jugo, como 
vermífugo, lo mismo que las semi 
llas y las raíces frescas;· se usa 
también en aguas cosméticas para 
la cara por la propiedad de suavi 
zar la piel y quitar las manchas y 
pecas provenientes de la acción del 
sol. Griffith Hughes, á fines del si 
glo pasado lo recomendaba contra 
el herpes circinado y los dartros, 
usándose en la actualidad con buen 
éxito en otras enfermedades de la 
piel: eczema, acné rosáceo, vegeta 
ciones, etc. Pero no es esto todo. 
Las carnes duras y coriáceas de 
los animales que se emplean en la 
alimentación, maceradas por corto 
tiempo en agua que contenga este 
jug(), se hacen tiernas, fácil de co 
cerlas ó asarlas y muy digeribles; 
el mismo efecto se obtiene envol 
viéndolas carnes en las hojas de 
la planta para hacerlas cocer, y 
aun nutriendo con los frutos á los 
animales que. por razón de su edad, 
deben tener las carnes duras y de 
poco gusto. o se limita á esto su 
acción, sino que digiere las carnes 
vivas, como lo prueban los expe 
rimentos: del Sr. Oorvísart.qus des 
truye 1:n uitro los gusanos mtesti 
nales; Lefévre, que indica la diges 
tion de las patas de una rana, in 
troduciéndolas en una cierta canti 
dad de este jugo; el Dr. Moncorvo, 
del Brasil, muestra la perforación 
del estómago de un cuí por la 
inyección del látex del papayo que 
produjo una verdadera digestión 
de sus paredes; el diccionario de 
Dujardin Baumetz. dice: que los ni 
ños que se sirven de los peciolos de 
las hojas para hacer flautas ó so 
pletes, padecen de ulceraciones en 
los labios, debidas á verdaderas di 
gestiones operadas en sus tejidos; 
y por otra parte el Dr. Bouchut 
logra la rligestión de di versas cla 
ses de tumores, invectando en ellos 
el mismo líquido; con el que tam 
bién hace desaparecer por medio 
de toques las falsas membranas 
que suelen desarrollarse sobre las 
mucosas de diversas regiones del 
organismo, lo cual aumenta el 
número de sus aqlicaciones To 
das estas propiedades se explican 
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muy bien por la acción de la pa 
paína, principio digestivo conteni 
do en el látex del papayo; pero lo 
que no se explica, es, que no siendo 
volátil este principio, ni habiéndo 
se descubierto otro que lo sea, pue 
dan las emanaciones de la planta 
ablandar las carnes duras, corno lo 
hace el mismo jugo, según asegu 
ran algunos autores, 

Las carnes sometidas, por cual 
quiera ele los medios indicados, á 

la acción ele esta plan ta, para ablan 
darlas y poderlas cocer y digerir 
con facilidad, se alteran pronta 
mente; por lo cual se les debe usar 
en el momento, sin procurar con 
servarlas por ningún medio ni por 
ningún motivo, pues está compro 
bado que siempre son presa de la 
putrefacción. 

En el Perú, se usa la papaya 
como comestible, al estado natural 
ó en conserva con azúcar; sin cm 
bar�o, en algunos casos, se usa con 
el objeto de obtener un efecto pur 
gante, comiéndola en ayunas con 
las semillas, y, según observan el 
Dr. González Olaechea y el señor 
Ochoa, en Arequipa aplican el lá 
tex que vierte el peciolo de la hoja 
cuando se la desprende del tronco, 
sobre los tecti (puerros ó verrugas) 
para hacerlas desaparecer. En U ru 
bamba usan la decocción ele los 
frutos á manera de tisana refres 
cante. 

Lima, setiembre de 1893. 
DR. ANTONINO ALV.IBADO. 

( Cont'inúa) 

CON'l'RIBUCION A LA TERAPEUTICA 
de la fiebre verrucosa aguda 

ó fiebre de la Oroya 

Los lectores de "La Crónica Mé 
dica" recordarán que bajo este mis 
mo lema, descr ibiruos en el mes 
de marzo del presente año tres ca 
sos de Fiebre verrucosa aguda ó 
Fiebre de la Oroya, curados me 
diante el uso del yodoformo y per 
cloruro de hierro; igualmente re 
cordarán que en uno de los enfer 

mos, llamado Ramón Egusq uiz, al 
declinar la fiebre, se presentó un 
exantema representarlo por dos 
manchitas petequiales de color ro 
jo escarlata, una en la región pec 
toral derecha y otra en el lóbulo 
izquierdo de la naríz, las que desa 
parecieron á los doce días de ha 
berse preseu tado; habiéndose decla 
rado la. apirexia en nuestro enfer 
mo y manten idose en ese estado, 
había quedado, como era natural, 
anémico. por lo que se le aconsejó 
continuara su convalecencia en el 
campo, recomendándole al mismo 
tiempo un régimen tónico recons 
tituyente. 

Efectivamente, Eguzquiz se di 
rigió á Chorrillos, y después de un 
mes de permanencia allí se principió 
á bañaren el mar, habiendo logrado 
darse solo diez baños, pues los sus 
pendió por haber principiado á sen 
tir malestar en todo el cuerpo y do 
lores en los miembros inferiores 
aunque no muy intensos. Después 
de doce días de haber permane 
cido más ó menos en este estado, 
apareció una erupción de pepueñas 
verrugas en las piernas, en algu 
nas de las que hubo su pequeña he 
morragia; en este estado fué llama 
do mi amigo el Dr. José Díez Sala 
zar á prestarle sus servicios rrofe 
sionales, el que le prescribió e régi 
men medicamentoso conveniente. 
Sin ningún incidente más que lla 
mara la atención, quedó curado ele 
su erupción á los 30 días, habiendo 
si persistido su anemia, que desa 
pareció después ele algún tiempo. 

De lo anteriormente expuesto se 
deduce: l.º Que el diagnóstico ele 
Fiebre verrucosa aguda ó Fiebre 
de la Oroya que se hizo de la enfer 
medad de E�uzquiz, y sobre cuya 
filiación podía haber quedado al 
guna duda, no fué errado, como lo 
ha venido á corroborar la erupción 
típica que tuvo lugar algún tiempo 
después; 2° Que algunas veces, en 
el período de declinación de la Fie 
bre verrucosa, no se manifiesta in 
mediatamente la erupción de los tu 
mores verrucosos; sino, corno en el 
caso que rememoramos, aparece un 
exantema bajo la forma de pete 
quias de color.rojo escarlata, que 
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pueden ser en número de uno ó 

más, para aparecer después de una 
época más ó menos dilatada la 
erupción característica (1); y 3. º Que 
el tratamiento yodoformoténico ú 
que fué sometido el paciente, ha 
correspondido, pues, á nuestras es 
peranzas. · 

Lima, octubre de J 893. 
DR. M. GONZÁLEZ ÜLAECHEA. 

(1).En el mes de junio del presente año, 
tuvimos ocasión de observar el caso que lige- 
ramente narramos ú. continuación, en el ser- 
vicio que está á cargo del doctor Azzali en el 
Hospital Italiano. 

Un individuo de 36 anos de eclad fué á cu 
rarse al hospital á. mediados de abril de una 
orquitis blenorrágica, y, estando ya bien de 
esta afección, se le desarrollaron unas fie- 
bres remitentes y ligeros dolores en las arti 
culaciones de los miembros, sin que ningu- 
na de las vísceras revelara nada anormal que 
justificase la aparición de dichos síntomas. 
Estos pusieron al enfermo en un estado no 
table de postración, en el trascurso de dos 
meses y á pesar de la medicación á que se 
le sometiera durante este tiempo. En este 
estado, se supo que el enfermo que nos ocu- 
pa había permanecido varios meses en una 
provincia del Perú cuyo nombre no recorda- 
rnos ahora, pero en la cual es endémica la 
verruga; este dato hizo concebir la sospecha 
de que estuviera afectado de esta euferme 
dad, inorivo por el cnal se le administró el 
iodoformo y el percloruro de hierro en la 
forma y modo indicados en el trabajo del 
doctor Olaechea. Tres dias después de em 
pleado este tratamiento, los dolores articula, 
res desaparecieron y declinó la fiebre. Es 
tos fenó1uenos coincidieron con la aparición 
de unas ruanchitas petequiales, en la piel del 
abdomen y en la. de la. espalda; manchitas 
que no se parecían a los tumores verrucosos 
más que por el color, y las cuales acompaña 
ron á nuestro enfermo ú. su salida dPI hos- 
pital, que se verificó después de haber esta 
do sin fiebre desde muchos dias antes y ex- 
perimentando esa sensación de bienestar 
que casi siempre acredita salud. 

Como después perdimos de vista á este 
enfermo, no hemos logrado adquirir datos 
relativos á la evolución ulterior de las men 
cionudus petequias. Quizás, como lo hace no- 
tar el doctor Olaechea, á la fecha han sido 
substituidas por tumores verrucosos bien 
camcterizados.N. de lf R. 

CORRESPONDENCIA 
EMPLEO 

del 
Acido cítrico en la Coqueluche 

(De nuestl'O C01'1'esponsal en Río Janefro) 

En la relación de los trabajos de 
bacteriología practicad os duran teel 
año de 189i en el Laboratorio anexo 
al servicio de Pediatria de le Policlí 
nica (1), al ocuparme ele mis últi 
mos estudios sobre el germen es 
pecífico de la coqueluche, he indi 
cado la influencia que ejercen cier 
sot agentes terapéuticos sobre 
aquel microorganismo: habiendo· 
seguirlo en tales verificaciones los 
preceptos que aconseja Bouchard ; 
es decir: formé uu cuadro en que 
consigné los diversos resultados 
correspondientes á cada agente en 
sayado, ya obrando directamente 
sobre el germen ó poniéndolo en 
contacto cou los cultivos. 

El ácido bórico al 10 º /0, el ben 
zonaftol al 5 º/0, el salicilato de so 
da al.5 º/., la creolina al t º/., el 
permanganato de potasio al 5 º/0, 

el ácido fénico al 5 º/0, la antipiri 
na al 10 º/0 y la quinina al 50 º/0 se 
mostraron poco ó nada ineficaces; 
como lo comprobé no sólo sobre el 
germen en el campo de la prepara 
ción, sino también en los tubos de 
cultivo en los que las colonias ca 
racterísticas se desarrollaron siem 
pre con mayor ó menor actividad. 

La acción destructora de una so 
lnción rle bicloruro de mercurio ú 
1/10,UOO, se hizo palpa.ble desde que 
se e�puso el microbio de la coquelu 
che a la acción de ese antiséptico, 
que alteró su morfología al cabo 
rle tres minutos. 

Como ya lo he indicado en mis 
trabajos anteriores, el sublimado 
no puede emplearse en el caso en 
cuestión por ser muy tóxico. 

La resorcinacuyaaplicación tó 
pica constituye el tratamiento en 
sayado por vez primera. en 188i, 
por mi señor padre el doctor Mon 
corvo, y adoptado después con no 
table éxitose mostró, corno era 

(!) Moncorvo Filho"P68(!uizas Scienti 
ñcas" u.• 1J aneiro de 1893. 
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presumible suponerlo. poderoso 
· agente destructor del germen en 
cuestión. 

En mis referidas investigaciones 
tuve la curiosidad de experimen 
tar la influencia que sobre este mi 
cro organismo ejerce una substan 
cía auu no estudiada en este senti 
do: el ácido cítrico; y empleando 
una solución acuosa al 10 º/0, reco 
nocí que ejerce una notable acción 
sobre el germen de la coqueluche, 

En efecto, haciéndolo actuar, lo 
mismo que hice con los diversos 
agentes ya enunciados, directa 
mente sobre el germen en el cam 
po ele la preparación, comprobé 
que el ácido cítrico modificaba su 
aspecto alterando su morfología, 
obteniendo idéntico resultado de 
su acción sobre los cultivos: pues 
en ninguno de los caldos simultá 
neamente inoculados y atacados 
por la solución citrioa, pude obser 
var la aparición de las colonias. 

Animado por los satisfactorios 
resultados de la experiencia del 
laboratorio, propuse á mi señor pa 
dre que ensayase en los enfermitos 
del servicio, en que tengo la honra 
de ser Jefe de clínica, el ácido cí 
trico ou el tratamiento de la coque 
luche; y como resultado de esos 
ensayos, trascribo las observacio 
nes de los primeros casos así trata 
dos, en los que parece que el agen 
te terapéutico ha ejercido una be 
néfica influencia. 

ÜBS. I. ( Extraída del al'chivo 
del doctor ilionwrvo).Auastasio 
de 2 y medio años, negro, nacido 
en Río de Janeiro, hijo de Emilia 
na Gómez, residente en la Trauer 
sa do Bomjardin n." 19 A., fué vís 
to por primera vez el 15 de febre 
ro de 18n. 

Raquitismo generalizado, ade· 
nopatía de los ganglios periféricos. 
Piel cubierta de una floresencia 
pustulosa, generalizada en el trou 
co y los miembros. Cicatrices na· 
caradas sobre la región lumbosa 
era. Rinitis. Grietas en las comi 
suras labiales. Madre sifilítica. 

Hasta el días de abril, tratamien 
to por el Jarabe de Gibert y an 
tisepsia de la piel con el jabón de 
naf'tol de Puhlmann; focha en que 

las manifes taciones cutáneas casi 
se habían extinguido, y que había 
mejorado mucho la nutrición de la 
criatura. 

Del 8 de abril al 7 de junio, in  
terruµción del tratamiento especí 
fico, por negligencia de la madre 
y aparición de síntomas <le mala· 
ria aguda: que fueron yugulados 
con un tratamiento apropiado, vol 
viendo después al uso del Jarabe 
de Gibert. 

2:.l ele junioAlgunos estertores 
sonoros; submacicés en la zona es· 
ternoclavicular derecha. Tos es· 
pasmódica que no tardó en adqui 
rir los caracteres de la coquelucbe. 
Como la tos continuase hasta el 2 
de julio, se procedió al examen 
bacteriológico dé las mucosidades 
en las que se notó la presencia del 
microbio de la coqueluche;  prevo 
cándose un acceso de tos caracterís 
tico de esta enfermedad, por la 
compresión de los cartílagos de la 
laringe. 

5 de julioPrimer embadurna 
miento periglótico con una solu 
ción de ácido cítrico al 10 º/ •. 

En los diez días siguientes, esta 
medicación tópica se practicó muy 
irregularmente, y no obstante los 
accesos se fueron atenuando gra 
dualmente, á tal punto de poder 
decir que la enfermedad se había 
dominado. 

ÜBS. II. (Extraída del archivo 
clínico clel servicio del doctor Mon 
corvo)..A.na de 3 años, mulata, 
hija de Elisa María de la Ooncep 
ción, residente en la i·ua do Con 
selheiro Ben to Lisboa 11." 75, fué 
llevada al servicio del señor doctor 
Moncorvo, en la Policlínica de Río 
de Janeiro, el 16 de julio de 1892; 
presentando estigmas caractertsti 
cos de heredosífilis y ele formacio 
nes óseas de raquitismo. 

Hacía ties meses que había ad 
quirido la coqueluche, que se en· 
contraba entonces en su mayor 
intensidad, tanto por la frecuencia 
como por la violencia de los acce 
sos, que provocaban vómitos é in 
ter rurnpian el sueño de la criatura; 
pues sobrevenían, cuando menos, 
diez veces en la noche. Además, 
en el último mes fué atacado por la 
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malaria; agravándose así, aun más 
las malas condiciones generales 
de la enfermita. Los accesos fe 
briles se presentaban en l a tarde y 
la dejaban muy postrada. Tenía 
también disenteria; y por la explo 
ración del vientre, se descubria 
una dilatación del estómago. • 

La temperatura rectal en la ho 
ra de la visita era de 37° 4. 

Se le prescribió: calomel y des 
pués, una poción con 1 gramo de 
bicloruro da quinina. 

18 de julioTemperatura rectal 
37º 7. se practica el primer emba 
durnamiento periglótico con una 
solución de ácido cítrico al 10 "l«; 
y se repite la poción quínica. 

19 de julioSegunda aplicación 
rlel ácido cítrico. Durante la últi 
ma noche apenas sobrevienen tres 
accesas, los que en el día son muy 
raros y muy atenuados. T. R. 37° 
Se repite la quinina; y se persiste en 
el empleo topico del ácido cítrico. 

21 de julioT. R. 37° 2.Coque 
lucbe cesa extinguida. Sueño muy 
tranquilo. 

ÜBS. 111. (Extraída del servicio 
rliu ico del doctor .ilfoncorvo).Aní 
bal, 4 y medio años, blanco, brasi 
leño, hijo de Lorenzo Possi, resi 
dente en la rua clo Reqende n. º 144, 
fué llevado al servicio del doctor 
Moncorvo, el 8 de julio de 1892, pa 
ra ser tratado de una coqueluche: 
que no obstante que no tenía sino 
15 días de iniciada, había llegado 
ya al período convulsivo y héchose 
muy violeuta, Los accesos se 
acompañaban de vómitos freouen 
tes y se repetían más de veinte ve 
ces en las veinticuatro horas. 

Eu los últimos ocho días sobre 
vinieron accesos de fiebre vesper 
tina; y se presentaron algunos es 
tertores bronquiales diseminados. 
Principio de placa difteroidea. 

Se le prescribió una poción con 
teniendo bicloruro de quinina y an 
tipirina, y fumigaciones de una 
mixtura de esencia de trementina y 
alquitrán. 

9 de julio.Temp. ax. 37º5. Se 
practica el primerembadurnamien 
to periglótico con una solución de 
ácido cítrico al 10 °10• 

11 de julio.Temp. ax. 37°G. Du 

rante la úitima noche, sólo hubieron 
dos accesos, en lugar de más de 
doce que habían antes; y desapa 
recieron los estertores bronquiales. 

Se continuó con el uso de la qui 
nina y con las aplicaciones tópi 
cas de ácido citrico. 

12 de julio,Temp. ax. 37°. Dos 
accesos en la noche anterior. Se 
insiste en el empleo del ácido cítri 
co; aunque su aplicación no es muy 
regular, por la gran resistencia de 
parte de la criatura. 

15 ele julio.Apirético. Raros y 
suaves accesos ten el día; ninguno 
en la noche. 

El examen bacteriológico que 
había confirmarlo el diagnóstico 
establecido el día de la entrada, 
practicado el lG, reveló la presen 
cia de algunos gérmenes caracte 
rísticos. 

Se repiten las aplicaciones tópi 
cas con el ácido cítrico. 

23 de julio.Niugún vestigio de • 
coqneluche; sueño muy tranquilo; 
estado general satisfactorio. 

De todo lo expuesto se puede 
concluir: 

l. 0 Que la experiencia de labora 
torio fué con firmada por la obser 
vación clínica. 

2.º Que dela acción germicida del 
ácido cítrico sobre el gerlJ?en de la 
coqueluche, que soy el primero en 
haber comprobad», se deduce su 
eficaz empleo en el tratamiento de 
esta afección, como lo prueban los 
casos antes enunciados. 

3. º Que si bien su acción no es 
tan poderosa como la de la resorci 
na, es, sin embargo, muy superior á 
la de muchos otros medicamentos 
preconizados en el tratamiento de· 
la coqueluclie. 

4. º (,lue se puede utilizar con pro 
vecho como medio profiláctico, en 
caso de peligro de contagio, el uso 
de las limonadas concentradas ó 
el jugo de limón. 

5. º Que en los lugares en que no 
se puede disponer de resorcina qui 
micarnente pura, puede ser venta 
josamente sustituida por el ácido 
cítrico en idéntica dosis. 

ARTURO MONCORYO. 
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NOTAS CIENTIFICAS 

La aquítodluín 
Con este nombre describe el pro 

fesor Albert ( ele Viena) un síndro 
me que ha observado seis veces en 
estos últimos años. En esta afec 
ción la marcha y la estación verti 
cal se hacen imposibles por dolo 
res, que desaparecen completa 
mente en cuanto el enfermo se sien 
ta ó se acuesta. El dolor está loca 
lizado exactamente en la inserción 
del tendón ele Aquiles, en donde se 
nota alguna tumefacción, así como 
una li�ra dureza sensible á la pre 
sión. icn otros casos la sensación 
dolorosa y la hinchazón residen en 
las partes óseas subyacentes al 

... tendon. Estos dolores son rebeldes 
y resisten á todos los tratamientos: 
baños calientes, aplicacienes frías, 
iodo, ungüento gns. No se encuen 
tra causa traumática ninguna co 
mo origen. 

Una observación ele Albert pare 
ce atribuir algún papel al reuma 
tismo, pues el enfermo había expe 
rimentado dolores dorsales, y des 
pués había tenido una artritis me 
tacarpofa! án o·i ca. 

El autor no 'ha encontrado men 
cionada esta afección en ninguna 
parte, pues las descripciones ele 
Raynal, en 1883 y ele Kirmisson, 
en 188J, ele celulitis peritenclinosa 
Aquiliana, no concuerdan con sus 
observaciones. 

Pitha ha descrito la ruptura par 
cial del tendón y la evulsión de 
sus inserciones, cuyos signos obje 
tivos y subjetivos son muy análo 
gos, á los observados por Albert. 
Pitha menciona la tenacidad de la 
afección y describe la periostitis 
muy difícil de comprobar. Ha ob 
tenido muy buen resultado con la 
tenatomía ele! tendón de Aquiles, 
en los casos en que existía tume 
facción del hueso, estado que de 
signa con el nombre ele evulsión. 

En un caso Albert ha visto agra 
varse la enfermedad con la exacer 
bación ele una blenorragia, seña 
lando Kirmisson un hecho análogo. 
Albert no comprende en este sin 

drome, los casos en que el dolor 
Aquiliano está asociado al pié pla 
no. 

( Deutsche Med ; Zeit n. 0 .i, 93.) 

Las inyeccio1111s 
de suero sanguíneo en el trata 

miento de la sífilis 
M. Tommasoli ha tenido la idea 

<le tratar la sífilis poi' las inyeccio 
nes de suero sanguíneo de an i 
les refractarios á esa enfermedad, 
como el carnero y la vaca. Inyec 
ta á sus enfermos. en la región glú 
tea, una cantidad de suero que va 
ría <le � á 8 cms. cúbícos por dosis. 

Esas inyecciones han siclo he 
chas con las precauiones au tisép 
ticas de rigor á 13 enfermos que 
presentaban en diversas regiones 
del cuerpo los accidentes más acen 
tuados de la sífilis secuudm ia: pe 
riostitis del maleolo, sifílide he 
morrágica de la pierna, etc. Aún 
después de la desaparición de los 
accidentes específicos, cada enfer 
mo ha recibido dos ó tres inyeccio 
nes á dosis media. En general, ca 
da enfermo ha recibido un total de 
seis inyecciones; una sola vez se 
han administrado 13 inyecciones 
no por la gravedad ó resistencia de 
los accidentes (prostituta vigorosa, 
con pápulas ulceradas y vegetan 
tes al rededor del ano), sino por· 
que el tratamieuto era tolerado poi· 
la enferma, con notable facilidad. 

Hé aquí los resultados obtenidos: 
los accidentes sifilíticos cualquiera 
que fuese su var iedad. han desapa 
recido en todos los casos con una 
rapidez mayor que con los otros 
métodos de tratamiento. Lama 
yor parte de los enfermos han po 
dido ser considerarlos corno cura 
dos al cabo de 15 días, y á las 6 in· 
yecciones, casi todas las lesiones 
sifilíticas más grave¡: eran curadas 
ó á Jo menos mejoradas. Ningún 
enfermo ha necesitado tratamien 
to por más de tres semanas. En la 
mayor parte de estos enfermos ha 
ce tres, cuatro y áun siete meses 
que el tratamiento ha terminado, 
sin haber aparecido ninguna nue 
va manifestación sifilítica. Es una 
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demostración de las más satisfac 
torias. 

Las inyecciones de suero. así he 
.chas, no están libres <le inconve 
nientes, los unos constantes y qui 
sás inevitables, los otros acciden · 
tales y raros. Entre los primeros 
es preciso citar: l.º la fiebre, débil 
y pasajera. que sigue á cada in;rec 
ción; 2. º el dolor. "la induracion y 
la tumefacción que aparecen en el 
punto en que se practicó; estos sín 
tomas siempre moderados y poco 
duraderos, faltan en las primeras 
inyecciones y no se muestran _sino 
en las siguientes, sobre todo cuan 
do el suero es inyectado en una do 
ais mayor de 4 cms., y 3. º inapeten 
cia, malestar general y cefalalgia. 

Entre los inconvenientes acci 
dentales, han sido observados: L" 
P1 eritema, particularmente en las 
mujeres débiles y leucorráicas: 2. 0 

la palidez, debilidad é hipotermia 
que se muestran pasajeramente 
entre dos inyecciones hechas en 
enfermos débiles. 

(Intern. Klin. Rund.�chait.) 

Atenuiieión de la sifllis 
El doctor Celso Pellizari fundán 

dose en que los individuos sanos 
pueden llegará adquirir la inmu 
nidad, ó siquiera una gran resis 
tencia contra el virus sifilítico. re 
cibiendo gradualmente los produc 
tos tóxicos de dicho virus, ha co 
menzado á practicar experimentos 
que le conduzcan al resultado ape 
tecido, procediendo de la siguiente 
manera: 

Ha inyectarlo :\ sujetos sospecho 
sos de llevar la infección sifilítica, 
pero sin una seguridad absoluta, 
primero suero procedente de si 
filíticos en períodos terciarios, des 
pués <le los del período de transi 
ción, para terminar inyectando 
suero de sifilíticos infectados re 
cientemente. 

Antes de emplear los líquidos se 
ha asegurado de que no existían 
vestigios de mercurio, ni elementos 
globulares; filtrando al través del 
a para to de Arson val y con vencién 
dose de su esterilidad, por exáme 
nes al microscopio y por cultivos. 

Ha llegado á practicar 200 inocu 
laciones, empleando en cada una 
<le medio á un centímetro cúbico, 
haciéndolas cada tres <lías al prh: 
cipio, luego cada dos, y por último 
diariamente. 

Eu los individuos ya infestados 
por la sífilis, ha camprobado que 
los fenómenos tardaban en apare 
cer más que lo ordinario y con 
una benignidad desconocida; que 
los sifilomas prirniti vos cicatriza 
ban con rapidez; que las adenitis 
concomitantes disminuían, llegan 
do en algunos á desaparecer el in 
farto ganglionar en 15 ó 20 días, y 
en fin que en individuos que por el 
aspecto del chancro podrá pronosti 
carse una sífilis maligna, los sínto 
mas secundarios se presentaban 
con una tenuidad manifiesta. 

Pero antes de sentar conclusio 
nes definitivas, dice PelJizari, es 
preciso continuar en el estudio de 
la cuestión por largo tiempo. 

( Giornole italiano delle malattie 
venerie e della pelle). 

La. tuberculosis a.nte la ciencia 
moderna 

De un estudio del doctor Jousset, 
acerca de la transmisión de la tuber 
culosis por la alimentación, la coha 
bitación y la herencia, reproduci 
rnos las siguientes conclusiones en 
las que se condensa este importante 
trabajo: 

l. 0 En los animales, la tisis es 
perfectamente inocnlable y conta 
giosa por los procedimientos de la 
boratorio. 

2. º En el hombre, la tisis es difí 
cilrneute iuoculable y su generali 
zación por inoculación es un hecho 
verdaderamente excepcional. 

3.0 La transmisión de la tubercu 
losis al hombre por la carne y la 
leche de animales tuberculosos, no 
está demostrada. 

4. 0 La precaución de hervir la le 
che es ilusoria: l.º porque la simple 
ebullición es insuficiente para este 
rilizarla; 2. 0 porque la manteca y 
el queso fabricados con leche tu 
berculosa son inoculables como la 
leche misma. 
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La única precaución eficaz con 

tra la transmisión de la tuberculosis 
por la leche, es una policía sanita 
ria rign rosa de las vaquerías. 

ó. º El aire expirado por los tísi 
cos no es contagioso. 

ü,0 El aire que contiene polvo <le 
los esputos no es coutagioso ni pa 
ra el hombre ni aún para el conejo 
de Indias ( Experimentos de M M. 
Carleal y Malet) porque en el acto 
fisiológico de la respiración estos 
poi vos no penetran hasta el pulmón. 

7. º Hechos numerosos y cíentífi 
camnto recojidos demuestran que 
la tisis no es transmisible por coha 
hitación ( ?) 

S. 0 Las di ferencias entre los re 
sultados de la clínica y los del labo 
ratario dependen en parte de la di 
ferencia de los procedimientos em 
pleados para la transmisión rle la 
tuberculosis y muy principalmente 
de la diferencia rle receptividad An 
el hombre y en los animales. 

!l.º El bacilo de la tuberculosis se 
ha encontrado en el feto y en el 
recién nacido procedentes de una 
madre tísica. La observación ha 
demostrado la existencia latente 
del bacilo d u rau te largos años, los 
cuales hechos explican la herencia 
congénita y la herencia tardía de 
la tuberculosis. 

10. En la transmisión hereditaria 
la tuberculosis puede cambiar de 
forma. Una forma benigna puede 
suceder á una forma maligna y 
recíprocamente, esplicando estas 
transformaciones la herencia de la 
tisis en los casos en q UA los ascen 
dientes gozan de una buena salud 
aparente. 

11. La importancia exagerada 
atribuída al contagio en detrimen· 
to de la herencia constituye un 
ver.:ladero peligro público, porque 
impide adoptar las precauciones 
higiénicas propias para restringir 
la herencia y disminuir sus peli 
gros. 

Consumo de las carnes de anima- 
les tuberculosos. 

La prensa profesional y política 
de los diferentes países, ha refleja 
rlo más de una vez en sus colum 

nas, los dos criterios diametral 
mente opuestos, que siguen los mé 
dicos, los hombres de ciencia y 
hasta. el público en general. acerca· 
del uso <le la carne <le animales 
afectos de tuberculosis y aunque 
después de los iuformes presenta 
dos al Congreso de tuberculosis de 
París y de las recientes investiga 
ciones de M. Arloinz, inyectando 
jugo de carne ele animales tuber 
culosos, la mayoría de los médicos 
han llegarlo á convencerse de que 
en una sexta parte de los animales 
atacados de esa enfermedad, pue 
de ser cause determinante de ella, 
eu las personas que hagan uso de 
sus carnes, no faltan médicos de 
reconocida competencia que fun 
dándose en el resultado negativo 
de sus propias in vestigaciones, sos 
tengan la opinión, de que el em 
pleo en la alimentación do las car 
nes referidas, sólo puede dar I ugar 
á ligeros inconvenientes. Tal es la 
opinión del Dr. Perroncito, que 
acaba de hacer nuevos experimen 
tos, con la carne de animales que 
se hallaban en un periodo avanza 
do de la enfermedad. Con el jugo 
rle estas carnes, hizo inyecciones 
debajo de la piel ó en el peritoneo 
y habiendo dado muerte á los once 
meses, á los conejos y conejillos 
de Indias ele que se sirvió. ninguno 
de ellos presentaba el más ligero 
indicio de la enfermedad. Dos va 
cas inoculadas con el mismo jugo, 
permanecieron inmunes. Cuatro 
lechoncillos de raza italiana ali 
mentados durante seis meses con 
carne de animales tuberculosos, 
tampoco presentaban siguo algu 
no del mal, cuando se les hizo la 
autopsia al cabo de aquel tiempo, 
y otros doce, dos meses más vie 
jos, alilllentados durante cinco me 
ses con la misma carne, tampoco 
contrajeron la enfermedad. Por úl 
timo, dos lechoncillos de York ali 
mentados del mismo modo, tam 
poco se encontraban inficionados 
á los tres meses y eso que última 
mente fueron alimentados con in 
testinos de vaca que contenían tu 
bérculos. 

A pesar de estos resultados obte 
nidos por el Dr. Perroncito, nosotros 
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no podernos olvidar los contrarios 
á los suyos, alcanzarlos por otros 
oxperimentadores, iguahneute e 
xactos é instruidos, y cuyas múlti 
ples observaciones conservan siem 
pre su valor. Por lo tanto, insisti 
mos en considerar peligroso el uso 
de las carnes tuberculosas, tenien 
do para ello en cuenta además, que 
si tratándose de la vacuna, mu 
chos experimentadores han obteni 
do resultados negativos, otros han 
demostrado hasta la evidencia su 
eficacia. Por otra parte, no puede 
admitirse en buena ley que las. car 
nes de animales enfermos formen 
parte de nuestro plan dietético, 
aunque no se trate de enfermeda 
des infecciosas. 

, (Modern Medicine y Bol. cleMed. 
1u.val.) 
Diagnóstico de la. tuberculosis 

pulmonar en el niüo de teta 
Se sabe que el diagnóstico de la 

tuberculosis pulmonar en los niños 
presenta en ciertos casos dificulta 
des considerables, entre otras por 
el hecho ele la imposibilidad de ha 
cer el examen de los esputos, pues 
como se dice ordinariamente, los 
niños no espectorau. 

El autor nos indica en su traba 
jo el procedimiento de c¡ue se sirve 
en la clínica ele Epstein (Praga) pa 
ra obtener esputos de los niños ata 
cados de tuberculosis. Se introduce 
simplemente por la boca hasta el 
vestíbulo de la laringe una sonda 
de Nelaton que irritando este órga 
no provoca uua tos violenta. Los 
esputos espulsados por la tos pene 
tran en parte en la sonda, y nada 
entonces más fácil que examinar 
los P.ara indagar la presencia de los 
bacilos de Koch. Se puede aún, una 
vez colocada la sonda, aspi111r los 
esputos sin temor de la autoiufec 
ción, pues las mucosidades, á me 
nudo en poca cantidad, no remon 
tan lo suficiente para penetrar en 
la boca del médico. 

Tal es el procedimiento emplea 
do por Epstein. En muchos casos 
(y el autor da cuenta de algunos) 
el examen de los esputos así obte 
nidos ha permitido comprobar la 
presencia del bacilo tuberculoso. 

Al lado ele este procedimiento, 
Epsteiu so sirve en los casos dudo 
sos ele la inyección de la tubercu 
lina. 

( Gac. San. de Barcelona. 

Lecho de mujer y leche tle vaca 
DIFERENCIAS QUÍMICAS: MEDIOS 

PARA COMPENSARLAS 

Tal es el tema debatido por Sohx 
let (Miinchener mecl. Wuchens., 
1893.) 

Comienza diciendo que desde que 
se ha logrado tener esterilizada la 
leche ele vaca, ha cesado un peli 
gro y queda, en cambio, un ali 
mento natural; pero esta leche, 
ya utilizable, difiere químicamente 
de la de mujer: por el modo de coa 
gularse la caseína, por la distinta 
porción de sales y por la riqueza 
absoluta y relativa ele los princi 
pios nutritivos. Veamos detalles 
sobre estas diferencias fundamen 
tales. 

La leche de vaca, en contacto de 
los ácidos ó del fermento péptico, 
se coagula formando grumos más 
compactos que los que dá la de mu 
jer; y la consistencia de los coágu 
los depende del grado de concen 
tración ele la solución de caseína, 
do su riqueza en sales de cal do 
bles y de la acidez de la solución. 
En efecto, la primera contiene dos 
veces más caseina, seis más de sa 
les y una acidez tres veces mayor. 
La sobra de caseína puede couse 
guirse añadiendo (agua sola dice 
Sohxlet), quién repugna el empleo 
de los farináceos lácteos y otros 
ingredientes análogos. Los otros 
dos hechos no se corrigen tau son 
cillarnsnte: se podría neutralizar 
la leche mediante el bicarbonato 
sódico, pero entonces no sería uti 
lizable, pues bajo la influencia ele 
la ebullición se desdolilaría el azu 
car .y la leche adquiriría un color 
moreno y un sabor á quemado; y 
si se espera á neutralizar después 
de la esterilización, sería reinlec 
tar el líquido; respecto á la abuu 
clancia en sales calcáreas, si bien 
son precipitadas en parte por la 
ebullición, se reclisuelven en el 
contenido ácido del estómago. 
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Comparando una y otra leche, 

resultan las siguientes diferencias 
en los priucipios nutritivos: 

Leche de mujer 
Agua, 87'!l; Albúmina, 2'tD; Gra 
sa, 3'78; Azúcar de leche, 6'21; 
Cenizas, 0'31. 

Leche de vaca 
Agua, 87'17: Albúmina, 3'55; Gra 
sa, 3'69; Azúcar de leche, 4'88; 
Cenizas, 0'71. 

Para remediar h. sobra de albú 
mina y la falta de azúcar en la le 
che de vaca, basta añadir á dos 
partes de ésta una de solución <le 
azúcar de leche á G por 100. En ta 
les condiciones la composición 
química de una y otra leche es ca 
si la misma, salvo el presentar la 
de mujer una poca más grasa," 
1'32 por 100. que no es posible sub 
sanar. Bieclert aconsejó la adición 
de crema, pero ésta no es esterili 
zable v si se esteriliza deja de es 
tar emulsionada. De tocios modos, 
como medio de compensar el exce 
so ele grasa, Sohxlet, aconseja re 
currir al azúcar de leche: 243 par 
tes de azúcar de leche equivalen 
á 100 de grasa desde el punto de 
vista calorífico, por tanto, lamen 
gua de l '32 por 100 de grasa hay 
que compensarla con 3'10 por JOO 
de azúcar ele leche, es decir, la 
mezcla. de la leche de vaca y de 
azúcar <le leche se hará poniendo 
2/3 de aquella y 173 de solución 
acuosa de lactosa á !:t'3 por lOO. 

Investigando el autor si el azú 
car es el único hidrocarburo que 
con viene en la alimentación de los 
niños, opina afirmatí vamente y . 
para pensar así se funda en las 
propiedades químicas y fisiológi 
cas de la lactosa. 

( Rev. 111 sa. de Se.villa.) 

Valor antiséptico 1le las esencias 
Desde hace ya tiempo trata el 

Dr. Lucas Championniere de su 
primir en su clínica los antisépti 
cos de mal olor ó tóxicos, reempla 
zándolos por otras substancias: y 

fijándose en los datos publicados 
hace siete años por M. Chamber 
lant acerca del valor antiséptico 
de las esencias, datos confirmados 
después por Mennier, llamó su aten 
ción el hecho de que algunas ele es 
tas esencias poseen un poder anti 
séptico igual al del sublimado, y 
tienen además la propiedad ele 
obrar á distancia por medio de los 
vapores que despiden. 

La esencia de canela es una de es 
tas substancias;empleábanla ya an 
tiguamente los egipcios para los em 
balsamamientos, demostrando así 
que las propiedades antisépticas ele 
esta esencia eran conocidas y uti 
lizadas en época muy remota. 

Las esencias tienen el grave in 
conveniente de que son irritantes 
para la pipl cuando se las emplea 
en estado de pureza. Tratando de 
evitar esto ensayó el citado autor 
varias soluciones de esencias, y por 
más que los resultados fueron po 
co decisivos, logró convercerse de 
que la acción irritante se debía á_ la 
insolubilidad de estas substancias 
en los líquidos ordinarios: y des 
pués de algunos tanteos descubrió. 
auxiliado por su interno ele farma 
cia que las esencias se disuelven 
en el retino!, y así disueltas dejan 
de ser irritantes. Esta solución tie 
ne el inconveniente de que se alte 
ra por la acción de la luz y del ca 
lor; pero esto se debe al estado de 
impureza de las esencias, y no su 
cede cuando las esencias se rectifi 
can. El interno de farmacia ha lo 
grado extraer de la esencia de ca 
nela un producto que ha denomi 
nado cinnamol, y gue ha sido em 
pleado por el Dr. Lucas Champio 
uniere, disuelto en el retincl o en 
el naftolato de sosa. Este cirujano 
ha hecho uso para las curas de so 
luciones al 1 por 100 y pomadas 
compuestas ele una mezcla de reti 
no! al cinnamol y de cera; pero la 
preparación mejor es el naftol di 
luído en el retino] al cinnamol. Em 
pleando esta pomada aplicada so 
bre li» t boricado, no ha observado 
la menor irritación. Las heridas 
asépticas ( extirpación de tumores 
y de la mama) cicatrizan rápida y 
perfectamente: y en las llagas in· 
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fectadas (un caso de gangrena se 
nil y otro de ántrax) no se nota 

nunca el más ligero hedor. Se han 
ensayado también las esencias de 
orégano, geranio, verbena y tomi 
llo, unas veces solas y otras aser 
ciándolas entre sí para formar lue 
go una solución al 1 ó al 1'5 por 
100. 

Todas estas esencias pasan con 
facilidad á la orina. ofreciendo así 
ancho campo á una nueva aplica· 
ción que puede prestar grandes 
servimos. 

(L' Union Médicale.) 

Modo de producir la agnstia 6 
insensibilidad del gusto 

El Gimmena sylvestris contiene 
una sustancia activa. el ácido gim 
ménico (C H •• 012), que tiene la 
propiedad, aplicándolo sobre la len 
gua, de producir una agustia com 
pleta para el dulce y el amargo, 
hasta el punto que el individuo es 
incapaz de distinguir la quinina 
del azúcar, mientras que el sabor 
de las sustancias ácidas, saladas, 
astringentes y picantes se conser 
va sin ninguna alteración. 

A causa de esta singular propie 
dad, recomienda el Sr. Onorini en 
juagarse, antes de administrar me 
dicamentos amargos, con una so 
lución al 12 por 100 de ácido gim 
ménico en agua alcoholizada. 

Este ácido se presenta bajo la 
forma de un polvo verde blanque 
cino, de sabor ácido, acre; es muy 
soluble en el acohol y poco en el 
agua ó en el éter. 

End ometritis puerperal 
TRATAMIENTO QUIRÚRGICO 

Pery aconseja con entusíasmo el 
tratamiento de esta enfermedad con 
la cucharilla y la ducha uterina. 
Considera como indicación para es 
te tratamiento, una temperatura 
de 103º Farh.; pulso 120; loquios fé 
tidos ó suprimidos, cuando esto 
ocurre siete días después del parto. 

Convendría que los escritores se 
esforzaran más en insistir en el 
hecho de que hay diferentes tipos 
de la enfermedad: que en los casos 

en que es útil el legrado, existen 
ripios de tejido placental ó de am 
nios que debieron sacarse cuando 
ocurrió el parto. La cucharilla es 
una indicación absoluta en tales 
casos. cuando en otros, como ma 
llugaduras de la pared interna del 
útero con infeccion. sería un daño 
positivo. · 

(Pacific Med. Journal.i 

Peligro de las inyecciones 
intrau teriuas 

El Centralblatt fur Gynecologi'e 
refiere los dos siguientes hechos: 
una mujer afectada de endome 
tritis fué tratada por el Dr. Pletzer, 
quien practicó una inyección de 
percloruro de hierro; se inyectaron 
2 gramos de líquido gota á gota; 
pero durante la operación la enfer· 
ma sintió un dolor vivo y, rápida 
mente, se puso el vientre muy sen 
sible, el pulso pequeño y frecuen· 
tísimo, la respiración estertorosa; 
y, á pesar de un tratamiento enér 
gico, sucumbió la enferma en dos 
horas y cuarto. En la autopsia se 
demostró la penetración del per 
clorui o,de hierro en las venas, al 
nivel de una pérdida de sustancia 
uterina. 

En el segundo caso, Goerde in· 
yectó en el útero 50 centígramos de 
tintura de iodo. Inmediatamente 
la mujer sintió un vivo dolor, que 
fué en progresión creciente, y an 
siedad tremenda, á la par que ofre 
cía el pulso imperceptible, la cara 
pálidad, y, en último término, es 
pasmos tetaniformes. Sin embar 
go, gracias á una inyección de 
morfina, pudo disiparse este esta 
do. El autor cree que fué debido á 
una acción refleja. provocada por 
el dolor producido por la inyección 
iódica. 

Peligros 'de fa cocaína en el pecho 
de las noclrizns 

La cocaína aplicada en pomada 
ó en disolución, aunque sea á la 
cincuentava parte, sobre los ma 
melones durante la lactancia, tiene 
por efecto suprimir la erección del 
mamelón y, cosa más grave secar 
en algunos días la secreción láctea. 
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El práctico debe, por tanto, evitar 

á todo precio emplear este medio 
para prevenir las grietas del pe 
cho ó para calmar los dolores ar 
dientes que provocan cuando se 
han producirlo. El mejor medio pa 
ra evitar las grietas es el usar lo 
ciones antisépticas y alcoholizadas: 
el coñac, el agua ele Colonia son los 
más eficaces y los menos molestos 
de estos líquidos de lociones. Feliz 
mente, la supresión de la secreción 
láctea es pasajera y cede á la su 
presión de la cocaína. Sin embar 
go, precisa estar prevenido á fin de 
no exponerse á un insuceso. 

(El Siglo Médico.) 

Hemorragias 
ESTÍPTICO FISIOLÓGICO 

El mejor medio de cohibir una· 
hemorragia es, según el Dr. W right, 
el que más se acerque á lo que ha 
ce la naturaleza. La adición de un 
fermento de la fibrina basta para 
acelerar la coagulación; y la rapi 
dez de ésta guarda una relación 
directa con la cantidad de sales de 
cal que la sangre contiene 

Combinando estos dos datos ha 
preparado el citado autor un estíp 
tico que consiste en una solucion 
de fermento de fibrina con 1 por 10() 
de cloruro de cálcio. La eficacia de 
esta solución es de las más nota 
bles: basta aplicar un pequeño ta 
pón de algodón empapado en el an 
tiséptico, para cohibir una hemo 
rragia profusa. 

La solución se prepara del modo 
siguiente: una cantidad determina 
da de sangre de vaca ó de cordero 
se echa en una vasija que conten 
ga trifle cantidad de agua; y cuan 
do, a cabo de cierto tiempo, ad 
quiere el líquido un aspecto gelati 
noso, se agita violentamente con 
un manojo de ramas delgadas: la 
fibrina que se obtiene se lava para 
desembarazarla del pigmento san 
guíneo, y se abandona durante 
veinticuatro horas en cinco ó diez 
veces su volumen de agua: se filtra 
después,, y se añade al líquido el 1 
por 100 de cloruro de calcio. 

Aparte de su eficacia. presenta 

esta solución la ventaja ele ser ino 
fensiva para los tejidos inmedia 
tos, y limitar su acción á la san 
gre; ventaja que no reune estíptico 
alguno de los conocidos. 

( Thérap, Gazette.) 

Olnroform ización 
El Dr. Laborde hizo en la Acade 

mia ele Medicina de París un expe 
rimento que tiende ádemostrar que 
la membrana de Schneider está do 
tada de una sensibilidad especial 
para el cloroformo, y que es el ori 
gen de los síncopes clorofórmicos. 
Presentó un conejo tragueotomiza 
do provisto de un cardiógrafo; co 
locando debajo de la herida de la 
tráquea una esponja mojada en 
cloroformo no se observa altera 
ción alguna de los movimientos 
cardíacos; pasando la esponja por 
delante de la nariz, el corazón se 
paraliza. 

El Dr. A. Guérin, á cuyas ins 
tancias se practicó el experimento, 
insistió en sus aplicaciones quirúr 
gicas. Es necesario que el clorofor 
mo no atraviese la nariz, sino la 
boca En el período de resolución 
completa, desaparecen los reflejos 
nasales y entonces está permitido 
la inhalación nasal. Al principiar 
la cloroformización debe compri 
mirse la nariz del enfermo. 

El Dr. L. Le Fort dijo haber ob 
servado un caso demostrativo en 
un niño que iba á operar de sindac 
tilia y que cayó como herido por el 
rayo después de algunas inhalacio 
nes de cloroformo. 

Peuta.1 como narcótico en las ope 
raciones quirúrgicas 

Phillip relata la historia <le 2CO 
casos de narcosis por el pental en 
niños: las operaciones rluran una 
hora y más. El pental no ejerce 
ninguna acción nociva sobre el co 
razón, ni se observan los fenóme 
nos secundarios que suelen presen 
tarse con el cloroformo. El autor 
se si rve de la máscara propuesta 
por Hiller para la narcosis por el 
bromuro de etilo. 

El sueño vieno sin período <le ox 
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citación; una sola vez se ha nota 
do cianosis. El despertar vieue 
gradualmente, pero ordiuariameu 
te á los pocos minutos de retirar la 
máscara. Jamás hay náuseas, ni 
vómitos, ni vértigo, ni cefalalgia. 
Hay que observar que es supérfíuo 
preparar á los niños, porque se 
duermen sin trastornos y algunos 
inmediatamente después de haber 
comido. 

En vista de la ausencia de todo 
fenómeno de intoxicación, el autor 
a.conseja sustituir la anestesia lo 
cal por el pen tal. 

Acido salicílico contra las tenias 
El doctor Ozegowski emplea con 

suceso el ácido salicílico como te' 
nífugo. Después de haber hecho 
ayunar al enfermo durante el día, 
le hace tomar 30 gramos de aceite 
de ricino en la noche. Al día si· 
guiente, á las siete de la mañana, 
le administra de nuevo 15 gramos 
ele aceite de ricino y una hora des 
pués, un gramo de ácido salicílico, 
dosis que repite cada hora hasta 
llegar á darle 5 gramos. Si hasta 
la l p. m. no ha expulsado la teuia, 
se vuelve á <lar 15 gramos ele acei 
te de ricino. 

El autor no ha tenido sino 1 in 
suceso en 20 casos; sin embargo, 
cree que debe usarse el ácido salí 
cílico solo cuando no se puede re 
currir á otro medicamento. 

( Vmtch, 1893, 11.º 14). 

Substancias tóxicas contenidas en 
los hongos venenosos 

En una conferencia dada por la 
Sociedad de Naturalistas de Dor 
pat, el profesor Robert ha expues 
to su opinión sobre la causa, esen 
cia y modo de envenenarse por los 
hongos. los que divide en cuatro 
clases:" 1. • hongos que contienen 
muscarina; Amanita muscaria L.; 
Ainanifa pouiherina DO et Bole 
tas luridus Sdceff ; 2. a hongos que 
contienen un jugo lacticinoso; es 
pecies correspondientes al �énero 
Laciarius, de las que hay algunas ' 
comestibles: :J.• hongos que contie 

nen ácido elvellíco, Heivella escu 
tenia. Pers. Esta especie sólo es 
venenosa cuando fresca, por des 
aparecer el ácido elvellico, por la 
desecación, ó bien tratado el hongo 
por € 1 agua caliente puede ser co 
mido; 4. • hongos que contienen la 
falliua, Amanitet phalloules. Fr. 
Robert designa con el nombre de 
Fallina Toxalbumina, vegetal á 
dicho principio que desaparece por 
la desecación; el hongo desecado 
no contiene una parte en cien. 

La dosis mortal en inyecciones 
subcutáneas es, para los perros y 
gatos, de medio miligramo por ca 
da kilógramo del animal. 

(Sem. Farmacéuiico.¡ 

La percusión apl lcuda al 11iag 
néstíco de las fracturas de los 
huesos largos sin desplazamiento 
de los fragmentos. 

El Doctor G. Vajana (de Paler 
mo) indica el medio siguiente, para 
reconocer la existencia de una 
fractura en un hueso largo, en los 
casos que, sin ser frecuentes tam 
poco son excepcionales, faltan cier 
tos signos patognomónicos de In. 
lesión. 

El Médico coloca un estetóscopo 
sobre un punto del miembro más, 
ó menos alejado del sitio donde se 
supone exista la frac tu ra, y percu 
te ó hace percutir el miembro sir 
viéndose del plesímetro y del mar 
tillo, primero cerca del estetóscopo; 
oye entonces un ruido de una in 
tensidad y una rudesa desagrada 
bles, En seguida, teniendo siempre 
aplicada la oreja al estetóscopo, el 
médico hace percutir en sitios más 
y más alejados del instrumento; al 
principio oye el mismo ruido. pero 
desde que el plesímetro llega al 
punto donde está la fractura. si la. 
hay, este mido se debilita brusca 
mente de una manera muy nota 
ble. La explicación del fenómeno 
por las leyes de la transmisión rl¡,l 
sonido en los cuerpos sólidos, Ps tan 
simple que no necesita comen 
tarse. 

El signo indicado por el médico 
italiano puede evidenternente pres 
tar valiosos servicios, para el diag 
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nóstico de las fracturas que se si 
tuan al nivel del antebrazo ó de la 
pierna, en las cuales es muy dificil 
comprobar el desplazamiento de 
los fragmentos y la crepitación. 

M.Se tomará cada media hora 
una cucharada de postres, hasta 
que cese el dolor, particularmeu te 
cuando esté pasando el alimento 
del estómago al intestino. 

PRESCRIPCIONES y FORMULAS 47.CONTRA EL CHANCRO BLANDO. 

Cavazzani 

15 cent. 

128 gr. 
48. ,. 

48.AGUA DE TOCADOR CONTRA LA 
SEBORREA FACIAL. 

111. s. a.Para lociones tres ve 
ces al día; empapar con un frasco 
que tenga goteador el ángulo de 
una servilleta mojada. en agua ca 
liente y exprimida. 

" 
" 

" 

gramos. 

5 gramos 
a 

Monin 
Alcohol de lavanda 1 

,, de �e�ta .. 1 áá 
, de hmon .. ) •0 Tir.'tura de mirra .. 1 o 

,, de quillay. J 
Benzoato de soda .... 20 

Hidrato de cloral. . . . . 
Alcanfor . 
Glicerina neutra · 25 

M. Para uso tópico. 

46. CONTRA LA DISPEPSIA DOLO 
ROSA. 

Coutaret 
Agua saturada de clo 

roformo . 
Jarabe de colombo . 
Extracto de cáñamo in 

dio . 

45.}IIXTURA CONTRA LA DISURIA 
BLENORRÁGICA. 
E. Gebert, 

Salicilato de soda. . . . . 10 gr. 
Extracto de belladona O 30 cent. 
Agua 195 gr. 
Tint. de cort. de na 

ranjas amargas. . . . 5 ,, 
H. s. a.Para tomar una cucha 

rada cada dos ó tres horas. 
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. SECCION OFICIAL 

NUEVAS LEYES RELACIONADAS CON 
LA FACULTAD DE MEDICINA 

El Presidente Constitucional de la 
República. 

Por cuanto: 
El Congreso ha dado la ley si 

guiente: 
El Oongr:so de la República Pe 

ruana; 
Ha dado la le7 siguiente: 
Art. l. ºReformase el art. 268 

del Reglamento General de Ins 
trucción pública en el sentido de 
que los aspirantes á la Facultad de 
Medicina, quedan eximidos de cur 
sar el segundo año de Ciencias Na 
turales y la clase de Teorías analí 
ticas pertenecientes al primero. 

Art. 2.0La Facultad de Medici 
na modificará su plan de estudios, 
restableciendo los siete años en que 
antes estaba dividido. 

Art. 3. 0Que<la reducido á tres 
años el estudio teórico de la farma 
cia, exigiéndose siempre los cuatro 
años de práctica. 

Art. 4. ºQuedan derogadas to 
das las leyes y resoluciones que se 
opongan á la presente. · 

Comuníquese al Poder Ejecutivo 
para que disponga lo necesario á 
su cumplimiento. 

Dado en la Sala de Sesiones del 
Congreso, á los l!J días del mes de 
octubre de 1893. 

F. Rosas, Presidente del Senado. 
M. N. V ALCÁRCEL, Presidente de 

la Cámara de Diputados. 
Leonidas Cárclenas, Senador Se 

cretario. 
Federico Luna y Peralta, Secre 

tario de la H. Cámara de Diputa 
dos. 

Al Excmo. Sr. Presidente de la 
República. 

Por tanto: 
Mando se imprima, publique, cir 

cule y se le dé el debido cumpli 
miento. 

Dado en la Casa de Gobierno en 
Lima, á 20 de octubre de 1893. 

REMI no MORALES BERMUDES.  
E. Pardo Eiqueroa. 

REilHGlO MORALE� BER!fUDEZ 

Presidente Constitucional de la 
República 

Por cuanto: 
El Congreso ha <lado la ley si 

guiente: 
El Congreso de la República Pe 
ruana. 

Ha dado la ley siguiente: 
Art. l. 0 Se declara titulares á 

todos los catedráticos de las Uni 
versidades y profesores de los co 
legios nacionales de instrucción me 
dia que al promulgarse la presente 
ley, acrediten haber enseñad? du 
rante quince años. consecutivos ó 
alternados. la asignatura de que 
estén en actual posesióá, ú otra 
que forme parte de la misma cien 
cia. 

Dicha enseñanza deberá haberse 
efectuado en las Universidades ó 
Colegios nacionales de instrucción 
media; y los agraciados deberán 
haber obtenido los grados uuiv Lº 
sitarios requeridos por la ley. 

Art. 2. 0 El título á que se nriere 
el artículo anterior, será de princi 
pal ó adjunto, según sea la condi 
ción del catedrático ó profesor á 
quien corresponda esta ley. 

Art. 3. 0 Las solicitudes que 1111 
cien los interesados para compro 
bar sus derechos, serán presenta 
rlas en el plazo de seis meses desde 
la promulgación de la presente ley, 
debiendo hacerlo los catedráticos 
de la Universidad Mayor de San 
Marcos, ante su respectiva facul 
tad; los de las Universidades me 
nores, ante su respectivo Consejo 
Universitario; y los profesores de 
instrucción media, ante la Junta 
de Delegados del Consejo Superior 
de Instrucción Pública del corres 
pondien te departamento. 

Art. 4.º Los expedientes de los 
Catedráticos de la Universidad 
Mayor de San Marcos, pasarán pa 
ra su revisión definitiva, á su Con 
sejo U ni vorsitario, y los de los Ca 
tedráticos y profesores meno!es y 
colegios de instrucción media! _al 
Consejo Superior de Instrucción 
Pública. 

Art. 5. 0 Los títulos de que se ocu 
pa la presente ley serán expedidos 
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por Jog tuucionarios que determine 
o! Reglamento General de Instruc 
ción Pública. 

Comuníquese al Poder Ejecutivo 
para que disponga lo necesario á 
su cumplimieuto. 

Dada en la Sala de sesiones del 
Congreso en Lima, á 18 de se 
tiembre de 1893. _ 

FRANCISCO ROSAS. Peresidente 
del Senado. 

MARIANO NICOLÁS VALC'ÁRCEL, 
Presidente de la Cámara de Dipu 
tados. 

D. M. Alinenal'a, Senador Secre 
tario. 

Eliseo Araujo. Secretario de la 
Cámara de Diputados. 

Por tanto: mando se imprima, 
publique y circule y ge le de el 
debido cumplimiento. 

Dado en la Casa de Gobierno en 
Lima, á 27 de setiembre de 1893. 
REmGIO MORALES BERMUDEZ 

Alfredo Gastón. 

CRONICA 

Procedencia.La hidalguía pe 
riodística exige que las publicacio 
nes hechas en "La Crónica Médi 
ca" y que se inserten en otro diario 
ó revista, indiquen, precisamente, 
que han sido tomadas del decano 
de nuestra prensa científica. 

Hacemos esta advertencia por la 
omisión que hemos notado en al 
gunos de nuestros colegas nacio 
nales. 

Co11$reso Médico PanAmerlea 
no..1!;! Delegado oficial del Go 
bierno del Perú al primer Congre 
so Médico PanAmericano, nues 

·tro ilustrado compañero doctor 
Manuel Antonio Muñiz, ha desem 
peñado cumplidamente la honrosa 
misión que se le confiara, repre 
sentando dignamente al cuerpo 
médico peruano. como lo prueban 
los siguientes párrafos que toma 
mos de "El Comercio" de Lima: 

"En el Congreso de Antropología 
y Arqueología, reunido en Chica 
go, leyó el doctor Muñiz un traba 
jo sobre la trepanación en el anti 
guo Perú. en comprobación del 

cual presentó 17 cráneos, que lla 
mó la atención hasta el punto de 
que el Bureaú of Ethmoloqt), Smith 
sonian Instituiion, se dirigió á él 
pidiéndoselo, para insertarlo; por 
cuenta de esta institucié��lJ en los. 
anales del GROLOG!CAL SU'i')1,tf. 

En cuanto al Congreso Médico 
reunido en Washington, en el que 
han estado representadas todas las 
naciones del Continente, con ex 
cepción del Ecuador, Chile y Boli 
via; presentó el doctor Muñiz una 
proposición, que fué aprobada, ten 
dente á uniformar la legislación 
marítima y cuarentenaria en todos. 
los países americanos, mediante 
la reunión de un Congreso ad hoc 
convocado por el Gobierno de los. 
Estados Umdos. 

Refiriéndose el EVENING NEWS de 
Washington, del 5 de setiembre, 
á la segunda sesión del Congreso 
Médico, en la que tocó al doctor 
Muñiz contestar en nombre de los 
delegados extranjeros á !a bien 
venida que se les daba, dice lo si 
guiente: 

+Uno de los discursos más elo 
cuentes de la sesión fué el pronun 
ciado por el doctor Muñiz, delega 
do oficial del Perú al primer Con 
greso Pan Americano. Es ciruja 
no mayor del ejército y miembro 
de la Academia Nacional de Medi 
cina de su país." 

Prometiendo publicar muy pron 
to los trabajos del doctor Muñiz, y 
lo demás que se refiere á esa im 
portante asamblea, lo feli�itamos 

'y nos felicitamos de la digna re 
presentación que ha tenido el Pe 
rú en ese grandioso torneo de la 
Medicina Americana. 

Congreso snspendiclo.A causa 
del estado sanítario.jla" Junta or 
ganizadora del XI Congreso médi 
co internacional de Roma, ha acor 
dado suspender hasta abril próxi 
mo la reunión de dicho Congreso 
que había de verificarse, según te 
níamos anunciado á nuestros sus 
criptores, en los meses de setiem 
bre y octubre del presente año. 
Consideramos muy acertada esta 
medida é invitamos á nuestros 
compañeros á que en este plazo 
preparen trabajos que den á cono 
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cer la valía ele nuestra corporación 
en aquel certamen científico. . 

N u e Y os médicos.Han prestado 
el juramento para ejercer la pro 
fesión de médico y cirujano, los 

s alumnos ele San Fernando, 
i::leñores Manuel D. Pagaza, José 
T. Morales, Máximo S. Matos y 
Luís T. del Solar. Deseándoles 
mucha prosperidad les enviamos 
nuestro sincero parabién. 

Doctorado.Ha optado el grado 
ele doctor en medicina nuestro es 
timado compañero de redacción, 
señor Maximiliano González Olae 
chea, Para ello presentó un nota 
ble trabajo,que publicaremos próxi 
mamente, en el que se ocupó "Del 
epiplocele consecutivo á la abertu 
ra de los abscesos hepáticos por 
el método de las grandes incisio 
nes". Excusamos nuestra opinión, 
que se tacharía de parcial, á cerca 
de la tesis de nuestro digno corre 
dactor; y nos limitamos a felicitar 
lo muy efusivamente por el grado 
universitario obtenido, precursor 
de nuevos triunfos en su carrera 
profesional. 

Bachilleres en medlclua, Han 
optado el grado de Bachiller en 
Medicina, los antiguos alumnos 
señores Máximo Pedemonte y A bel 
S. Bartra. • 

Facultades de Medicina 1le Esco· 
sía; sueldo rle los prot'esores.Uni 
versídad de Edimburgo: profesor 
de Anatomía, 49,000 fran9os; profe 
sor de Ftsiología, de Qmmica de 
Patología General, 36,000 frar{cos· 
Historia Natural, Botánica Mate� 
ria Médica, 25,000 francos; Medici 
na y Cirugía, 22,500 francos; Obs 
tetricia, Clínica quirúrgica y Me 
dicina Legal, 20,000 frai;,cos. 

Los profesores de Anatomía ele 
Fisiología, de Historia Natural' de 
Química, ele Botánica y de Pat�lo 
gia General no deben formar clien 
tela. 

Universidad de Abercleen: profe 
sor de Anatomía, 27.500 francos· 
Química, Fisiología y Patología Ge'. 
neral, 22,500 francos; Historia Na 
tural, Materia Médica, 17 500 fran 
cos; Medicina, Cirugía, Obstetricia. 
Medioina Legal. 15.000 francos. 

La Universidad ele Albercleen es 
mucho menos importante que la 
de Edimburgo. 

Distinción h 011 o ríñen. Nuestro 
Rabio amigo, el Dr. D. Próspero de 
Pietra S mta. cabal lero ele la Or 
den de los Santos Mauricio y Lá 
zaro, acaba de ser objeto de una 
nueva distinción muy lisonjern. 
S. M. el Rey Umberto le ha confe 
rido el privilegio y las insignias de 
la Orden de la Ooroua de Italia. 
Felicitamos al sabio redactor del 
J_oiirnal d' Hygiéne, por tan mere 
cida honra. 

Medida arbitraria.Eu Turquía, 
el Consejo de Estado ha decretado 
una medida que obliga á los jóve 
n.es médicos ele la Escuela Impe 
rial a acertar un puesto de médico 
municipa en las provincias. Los 
que rehusen estos puestos tendrán 
que abonar la cantidad de diez li 
bras turcas por año, por todo el 
curso de sus estudios, el título les 
será quitado y no tomarán posesión 
de él sino después de haber paga 
do esta indemnización. Además 
no serán llamados á ejercer en l� 
capital. 

El cerebro de la mujer.El cé 
lebre Bischoff, poco aficionado á 
las mujeres científicas, afirmaba 
que el cerebro femenino carecía <le 
condiciones para el estudio, y fun 
daba su opinión en que el peso rle 
esta víscera en el sexo femenino 
( L..!50 gramos) es cien gramos me 
nor, por término medio, que el del 
hombre. Para confirmar esta teo 
ría, dispuso que á su muerte se pe 
s�ra su cerebro, asegurando á prio 
n que pesaría por término medio 
1.350 gramos. Cumplida su volun 
tad testamentaria, se vió con ROJ' 
presa que el cerebro de Bischoff 
pesaba cinco gramos menos qne el 
<le la mujer menos inteligente. 
¡Qué lástima que el eminente sabio 
no hubiera podido por sí mismo 
comprobar este imprevisto resul 
tado! 

Memoria prodigiosa.M. Pa 
cetti señala en La Riforma Medi 
ca la observación de un joven epi 
léptico, de poca inteligencia, que 



LA URÓNICA MEDICA 

está dotado de una memoria prodi 
giosa, de origen visual. Este indi 
viduo mira por cortos momentos 
un panorama muy complicado y , 
en seguida es capaz de describir 
lo hasta en sus mas insignificantes 
detalles. Esta visualidad es tan pre 
dominante que las sensaciones au 
ditivas de regular intensidad se 
transforman inmediatamente en 
este individuo en sensaciones colo 
readas. _ 

Ha imaginado también procedi 
mientos de simplificación de las 
cuatro operaciones, sin haber po 
dido nunca operar una.división se 
gún el método clásico. 

Los esputos en los coches. El 
Consejo de higiene ele París ha se 
ñalado el peligro de contagio de 
ciertas enfermedades, sobre todo 
de la tuberculosis, J?Or las expecto 
raciones ele los indivíduos que las 
padecen, y ha manifestado el deseo 
que se prohiba escupir en los luga 
res públicos, ó al menos que se to 
men las precauciones necesarias 
para remediar los inconvenientes 
de los esputos. 

En conformidad con esto, figura 
hoy en el interior de cada coche el 
siguiente aviso: 

Es prohibido escupir en el piso. 
El hielo en Parts.sEt Consejo 

de Higiene de París ha estudiado 
la cuestión del consumo del hielo y 
ha ped ido que Re o bligne á los fa 
bricantes de éste á 110 servirse más 
que de aguas puras. Los químic ,s 
que han examinado muestras <le 
hielo han descubierto, entre otros 
microcios, el de la fiebre tifoidea, 
y encuentran insuficiente esta me 
dida: piden que no se puerla hacer 
hielo más que con agua antes her 
vida. 

La "in1luenza".Esta enferme 
dad que desde hace muchos años 
tiene el privilegio de preocupar á 

los médicos y que ha ocasionado 
tantas víctimas, no es una nove 
rlad, según se desprende de una no 
ticia que leemos un uno de los úl 
timos números rlel Journal de la 
Sanié. En el extracto de una carta 
<le un emisario de Luís XVIII en 
Santa Elena durante el cautiverio 

de Napoleón, se lee el siguiente pá 
rrnfo, 

"li:11Pro de 18!7 .... La morta li 
dad está de morla desgraciadamen 
te hace algún tiempo. Las inflama 
ciones son muy comunes y peligro 
sas, porque en cuatro días ge está 
muerto ó fuera de peligro, Esta en 
fermedad de ahora que llaman "in 
fluenza" es causada por la seque 
dad que reina aquí hace algunos 
meses." 

Bebedores de éter. Es sabido 
que en Irlanda había antes tien 
das de licores donde los aficiona 
dos tomaban su gota ele éter, co 
mo los obreros toman su gota de 
ginebra en las tabernas. 

El bebedor de éter empezaba por 
tragar un vaso grande de agua 
mu:y fría para detener la volatíli 
zación, al interior, del producto; in 
mediatamente después tomaban el 
éter. 

La embriaguez que procura el li 
cor es instantánea y se disipa muy 
rápidamente. 

Sus efeetos sobre la salud del 
bebedor eran funestos, y por eso 
hubo necesidad de que la Justicia 
interviniera con medidas enérgi 
cas, prohibiendo su venta. Hoy 
día parece que se ha propagado de 
tal manera en Rusia, que el Go 
bierno ha tenido que prohibir tam 
bién la venta. 

Otro remedio contra el marco. 
A pesar de la reconocida eficacia 
de los mucbos remedios contra el 
mareo, encontramos hoy uno nue 
vo, preconizado por el señor Na 
pier Ledingham: el clorobromo. 
Este medicamento, según el autor, 
alivia los accidenies nerviosos, ha 
ce dormir á los enfermos y no 
ofrece ningún peligro. 

Es muy conveniente cuando los 
individuos experimentan males 
tar, cefalalgia, náuseas, gran aba 
timiento, insomnio, inapetencia, 
en fin los síntomo ya conocidos del 
mareo. 

Damos la noticia á nuestros com 
pañeros hasta que encontremos 
otro remedio eficaz. . . . . como to 
dos. 


