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Curación de la difteria 

Nnestro apreciado y distinguirlo 
amigo, fundador de LA CRÓNICA 
MÉDICA, Dr. Juan M. Byron, está 
atacado de tuberculosis, contraída 
por haber absorbido los gérmenes 
de esta enfermedad; á cuyo estu · 
dio se ha dedicado ele un modo 
especial. en el Departamento Bac- 
teriológico del Laboratorio Loo- 
mis, ele que es Director. 

THE NEW YORK MEDICAL RECORD 
al comunicar tan sensible nueva, 
considera á Byron en el número de 
los médicos mártires; y LA CRÓNICA 
MÉDICA al transmitir este hecho 
á sus lectores, se asocia al sen- 
timiento general experimentado 
por tan lamentable acontecimien- 
to. 

El nombre de Byron es bien co 
nocido en el Perú y en el extranje- 
ro:- alumno distinguido de la Es- 
cuela de San Fernando, en los años 

ele 1877 á 1884, dejó entre sus 
maestros y condiscípulos muy gra- 
tos recuerdos, por su talento y dedi- 
cación es pedales; ha hiendo siclo uno 
ele los más conspicuos y entusiastas 
fundadores ele la Sociedad. Médica. 
"Unión Feruaudina " y ele LA 
CRÓNICA MÉDICA; -en la Univer- 
sidad ele N ápoles, donde terminó 
sus estudios médicos, supo sobre- 
salir entre un numerosísimo con- 
curso ele estudiantes, y dejó bien 
puesto el nombre del Perú y-de 
nuestra Facultadj-> y, finalmente, 
en la gran República del Norte, 
donde reside By ron hace siete años, 
se ha levantado á un nivel donde 

. han llegado pocos americanos del 
Sur; y ocupa actualmente un lugar 
distinguido entre las eminencias 
médicas ele Estados Unidos. Des- 
de su establecimiento en Nueva 
York, trabajó al lado del gran 
Loomis, en cuyo laboratorio, corno 
ya hemos dicho, ocupa el puesto 
ele Director del Departamento Bac- 
terielúgico: mereciendo mencio- 
nurse el hecho muy honroso para 
el Perú, de que en cuestiones de 
microbiología, la opinión ele By- 
ron, es considerada como la ele 
más valer en Estados Unidos. 
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Byron es, pues, una gloria na· 

cional; y su enfermedad es motivo 
de legítima condolencia para el 
cuerpo médico. 

Como amigos, como compañe 
ros de labor desde la infancia, 
y como miembros del cuerpo médi­ 
co deseamos el pronto restablecí 
miento de Byron; y, ojalá que vi· 
niera á su suelo natal. á buscar en 
las altiplanicies de nuestra sierra, 
el remedio heroico para destruir la 
nefanda obra ele los bacilos, cuya 
fisiopatología conoce él de un mo­ 
clo tan perfecto. 

Lo sucedido con Byrou hace re­ 
cordar la inoculación tuberculosa 
que acaeció al entonces alumno 
(1888) Dr. Octavio Valentine; ino­ 
culación que provocó una infiltra· 
ción tuberculosa del pulmón, la 
misma que se detuvo en su mar­ 
cha y desapareció completamente' 
bajo la benéfica acción del clima 
deTanna. 

* 

Otra nota triste: 
U no ele los veteranos de la me­ 

dicina nacional, ha sucumbido des­ 
pués de larga y penosa dolencia, 
dejando entre los suyos y en el 
cuerpo médico un Yacio difícil de 
llenar. 

El Dr. Manue; Pérez A.raní­ 
bar, muere al cumplir el jubileo 
ue oro de su recepción ele médico 
(1845), después de haber prestado 
á su Patria y á la Ciencia muy im · 
portantes servicios. Pero donde 
ejerció preferentemente su activi­ 
dad el Dr. Pérez­Arantbar, fué en 
Arequipa, su ciudad natal,cuya Es­ 
cuela de Medicina dirigió con es­ 

pecial competencia durante mu­ 
chos años. 

Reciba nuestro estimado amigo 
el Dr. Augusto Pérez Araníbar, 
digno heredero del ilustre nombre 
ele su Sr. padre, el testimonio de 
nuestra sincera condolencia. 

* 
Debido á los estudios de Behring 

y Roux es hoy un hecho positivo 
la curación de la difteria; brillan· 
te adquisición que es una de las 
más hermosas conquistas de la 
bacteriología. El método ele las in· 
yecciones de suero antidiftérico, 
se generaliza con una rapidez sólo 
comparable á la violencia de tan 
desastroso agente patógeno. 

Cierto que por felicidad no es 
entre nosotros muy generalizada 
tan terrible enfermedad; pero bas­ 
ta que se presente de cuando en 
cuando, y que ocasione algu nas 
víctimas, para que nos preocupe· 
mos de adquirir el medio terapéu­ 
tico eficaz para combatirla. 

Se ha practicado ya entre nos­ 
otros, con muy feliz resultado, el 
primer ensayo, merced á la inicia­ 
tiva particular del Catedrático de 
Bacteriología Dr. David Matto, que 
logró conseguir cierta cantidad de 
suero antidiftérico. Pero para que 
el método se halle al alcance ele to· 
dos, es menester que la Junta Sn· 
prema de Sanidad y nuestras cor· 
poracíones médicas, se preocupen 
en adquirir una cantidad de tan 
precioso agente terapéutico que es· 
té á disposición del cuerpo médi­ 
co. 

Así lo exigen el prestigio del país 
y el bien de la humanidad. 

LA REDACCIÓN. 
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ARTICULOS ORIGINALES 

CASO INTERESANTE 
de 

Verruga peruana ó Verruga infecciosa 
POR E. ÜAl1PODÓ�ICO 

Hemos tenido la feliz oportuni­ 
dad de observar en el hospital de 
Ranta Ana (departamento del Dr. 
García) un caso de esta enfer­ 
medad, importantísimo sobre to 
do bajo el punto de vista auatomo­ 
patológico. Se trataba de un niño 
de 2 meses y medio de edad, que 
fué conducido á la sala de San Jo­ 
sé del referido hospital el día 4 
de noviembre de 18ll4. A juzgar 
por su aspecto, era bastante bien 
desarrollado y su nutrición sufi­ 
cientemente buena; pero llamaba 
inmediatamente la atención su es­ 
tado de anemia profunda y una 
erupción papulosa generalizarla en 
la superficie cutánea, erupción que 
por su fisonomía especial no dejaba 
duda alguna acerca de su diagnós­ 
tico­verruga peruana.­El niño 
nació en Cocachacra. lugar no muy 

<listan te de esta ciudad y reputado 
como uno de aquellos en que la 
oerruqa es ­endémica. Sus padres, 
del todo sanos, residían allá desde 

FOLLETIN 

HIGIENE LITERARIA 
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(Continuaciún) 

PERIÓDICOS 

Separemos los profesionales y disequemos 
los demás, Porque es necesaria su vivisec­ 
cíón, corno es preciso el estudio histo­fisio­ 
lógico del agente morboso antes de obser­ 
var sus efectos destructores. 

¡,Qué es un periódico? Es un producto ti­ 
pográñco, elaborado con la secreción conti­ 
nuarle las zoogleas redactoras, con la se­ 
creción intermitente de alguna bacteria. co­ 
laborada. aislada, constituyendo un cultivo 

mu cho tiempo, y se apercibieron 
de la enfermedad rle su hijo un 
mes antes de ingresarlo en el hos­ 
pital. 

Al examen que hicimos lo pri­ 
mero que notamos fué la erupción 
antedicha, constituída por peque· 
ñas pápulas de tamaño variable 
desde la cabeza de un alfiler hasta 
la de un grano rle pimienta. Estas 
pápulas se presentaban en toda la 
superficie cutánea sin exceptuar 
la palma de las manos y la planta 
ele los pies, y eran más apiñadas 
en las extremidades que en el resto 
del cuerpo. Una de las pápulas SP 
distinguta de las otras por su ta­ 
maño que era más ó menos el ele 
un garbanzo y por su prioridad ele 
origen, pues había aparecido an­ 
tes que las otras; hallábase en la 
mejilla derecha. Se presentaba, 
también la erupción en la lengua, 
en la cara interna de las mejillas, 
en las fauces y en la conjuntiva 
oc u lar. 

La respiración era dispnéica; la 
voz ó, majnr dicho, los gritos que á 
veces emitía el enfermito eran ron· 
cos y casi á tonos. El pulso era Ire­ 
crueute: 1�0 á HO pulsaciones por 
minuto. El número rle deposicio­ 
nes era de tres ó cuatro al día; ha· 

' llábanse constituidas á veces por 
una materia pultácea negruzca, sin 
que se pudiera explicar esta colo­ 

cuyo caldo facilita el propietario, en que 
abundan las toxinas de la critica. de la en­ 
vidia y del despecho, junto con las ptoruai­ 
nas de la ignorancia, de la insulsez y de la. 
intrusión, en virtud de las cuales núiniíles­ 
tan sus propiedades zirnógenas y desmien­ 
ten su pretendida condición fotógena, apro­ 
vechando la oportunidad cósmica para di­ 
fundir la endémica. curioaidad pública y 
propagar el epidémico noticierismo crimi­ 
nal. 

El periodista es omnisciente. y hahla dP 
Liternturn. discute sobre Medicina. mango­ 
nea. en Jurisprudencia. critica la Mecánica. 
platica la Farmacia, se abisma en la Filo­ 
sofia , JJC'ro siempre magistrahuente, por ser 
infnlible. enciclopédico. politécnico. Dispa­ 
rata en Ciencins y desbarra en P rtes, serio, 
grave. audaz, desfigurando lo cierto, crean­ 
do lo falso, excretando necedades sin parar 
mientes en su vacuidad craneana y sin re­ 
cordar \a, máxima: ex ninilo 1101ü. 
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ración por la naturaleza de los me­ 
dicamentos que ingería. El tinte 
general del cuerpo era anémico, 
el aspecto soñoliento y el decú­ 
bito de preferencia era supino. 
La auscultación del corazón no re­ 
velaba nada de particular, la zoua 
de macicez precordial era normal. 
Nada singular señalaba la percu­­ 
sión del torax, permitiendo la aus · 
cultación oír algunos estertores 
húmedos difundidos en toda la C9.· 
ja torácica. 

El hígado sobrepasaba un tanto 
el borde de las falsas costillas. El 
bazo estaba manifiestamente au­ 
mentado de volumen. El peso del 
niño era de 5,500 gramos. 

La respiración se verificaba só­ 
lo por la boca, debido esto á la obs­ 
trucción de las fosas nasales por la 
erupción; la alimentación era tam­ 
biéu muy precaria, no pudiéndose 
verificar la succión por idéntico 
motivo. 

La temperatura rectal en los diez 
días que duró nuestra observación, 
que fueron los de su permanencia 
en el hospital, no alcanzó nunca 
38º, ni en la mañana, ni en la tar­ 
de. Sólo el último día notamos 
que la temperatura matinal era de 
ilt!º2, verificándose la muerte del 
enferruo en la tarde de ese día. 

La autopsia, practicada bajo la 
dirección del Dr. Juan C. Castillo, 

Las excepciones confirman la regla gene­ 
ral. 

El periódico es el vehículo más á propósi­ 
to para contaminar el herror. Los crime­ 
nes y los criminales, las hecatombes, les 
dramas horrorosos, todo tiene cabida en el 
periódico, díspáranse los rapporieurs á la. 
caza de detalles insubstanciales, confeccio­ 
na el dibujante sus monigotes iruagiuarios, 
componen los cajistas una última hora con 
caracteres de cartel, pregónase por calles y 
plazuelas, cunde la. alarma, la zozobra, la. 
excitación de ánimo entre los lectores, y 
embolsa el propietario lo sobrante del nego­ 
cio. Se hizo la luz y la ganancia; el entre­ 
tenimiento público está satisfecho, y el que 
lucra á su costa mucho más. 

No podemos resistir la tentación de co­ 
piar algunos párrafos de la discutida y cu­ 
riosísima obra. de Gener, pues sobre no te­ 
ner desperdicio vienen tan Íl. cuenta, que 
autorizarán por su origen nuestro particu­ 
lar dictamen. 

profesor de Patología interna, re­ 
veló particularidades dignas de no­ 
tarse, sobre todo bajo el punto de 
vista de la abundancia y universa· 
lídad de distribución del neoplas­ 
ma verrucoso. Para mayor clari · 
dad la describiremos como sigue: 

MucOSAS.­Adernás de la boca y 
velo del paladar, existía la erup­ 
ción en la mucosa del esófogo, es­ 
tómago, intestino delgado é intes­ 
tino grueso. En la mucosa del in· 
testiuo delgado había mayor nú­ 
mero <le verrugas que en la del 
intestino grueso y su confluencia 
iba en aumento á medirla que se 
acercaba á la terminación del in­ 
testino delgado. Algunas placas 
de Peyer estaban coronadas de ve· 
rrugas y esas mismas placas ha­ 
llábanse aumentadas de volumen. 
pero no ulceradas. Los folículos so· 
litarios se manifestaban también 
bastante aparentes pero sin vestí­ 
gio alguno de ulceración. 

Había una erupción bastante 
confluente en la mucosa nasal 
(cornetes y senos), lo que explica­ 
ba la dificultad con que respiraba 
el niño por la nariz durante la vi­ 
da. Habían tumorcitos verrucosos 
en la mucosa bronquial y en la 
laringe (epiglotis, cuerdas vo ca­ 
les y senos de Morgagni). 

SEROSAS.­Existíau verrugas á 

"El cerebro humano, en suma, no es más 
" que un órgano repetidor y multíplicador. 
" Cuando recibe una impresión, sobre todo 
"un cerebro sencillo, irreflexivo, tiende [t 
" reproducir el acto que la. motivó. Los 
·• ejemplos saltan á la vista. Después que 
'' Schiller cantó tan entusiastamente el ban­ 
" dolerismo, muchos estudiantes de Alema­ 
" nía se hicieron bandoleros, y este creció­ 
" en Italia.. Cuando los periódicos empie­ 
" zan á relatar suicidios, otros siguen al po­ 
" co tiempo, En seguida del proceso de 
" Hcedel, Nobiling apuntó al rey Guillermo, 
" un desesperado pegó una puñalada. á 

II Humberto de Saboya, voló el Czar de Ru­ 
" sia, y dos regicidas dispararon con mano 
II trémula sus mal cargadas pistolas contra. 
" Don Alfonso XII. ¿Quién duda, después 
"de haber leído los procesos, que el regici­ 
u da italiano, lo mismo que el ulemán, y so­ 
" bre todo los españoles, no eran asesinos 
II de temperamento, ni iban impulsados por 
" sociedades secretas, ni obedecían ú cons­ 
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... 

bastaute distancia una de otra 
en las pleuras visceral y parietal, 
en el peritoneo visceral y en el pe­ 
ricardio visceral. Las había tarn · 
bién aunque en pequeño número 
en las leptomeningeas cerebrales 
y plexos coroides del cerebro y 
en la túnica vaginal de los testí· 
culos. 

Músotn.os.c­Se presentaban di­ 
seminadas en todos los músculos 
que se analizaron (músculos de 
las paredes abdominales, múscu­ 
los torácicos y espinales, de los 
muslos y piernas, del brazo y au­ 
tebrazo ). El neo plasma estaba 
alojado en medio de las fibras mus· 
culares dando á esos órganos un 
aspecto punteado. No las hemos 
encontrado en el músculo car· 
diaco. 

HuEsos.­Existían 'en el perios­ 
tio de todos los huesos que se exa 
minaron (fémur, húmero, costi­ 
llas, esternón, etc.). En el cráneo 
se presentaban las verrugas cugas­ 
tadas en el mismo tejido óseo y el 
epicráueo estaba completamente 
tachonado de ellas. 

PARÉNQUil\IAS. ­ Se presentaban 
algunas en el parénquima hepáti­ 
co, sobre todo en las vecindades 
de la cápsula de Glisson. Habían 
en el páncreas y en el tejido pul­ 
monar; eran bastante numerosas 

" piración alguna? Estos últimos confesa­ 
" ron que se habían calentado de cascos le­ 
•• yendo el relato de los otros. Fué una fas· 
·' cinación, una sugestión, un caso de hip­ 
1: notismo ejercido por el relato en sus cere­ 
.. bros poco sólidos. Algo ele esto ·pasa hoy 
:: día con los diuamiteros: en el explosivo 
·• de sus bombas hay parte de la tinta ele 
.: ciertos periodistas. Así Fournier en París 
.i lo ha confesado. 

"Pues bien: este régimen de sacudidas, 
" de perturbación constante, que convierte 
" al periodista en un alarmista de oficio y 
" á la literatura. en un iuipresionismo con­ 
., tinuo. inconsciente é irreflexivo; sí, lo de­ 
" cimos muy alto, es un mal, y un mal gra­ 
. , visímo, al cual urge poner remedio pues 
"es un verdadero envenenamiento de la. 
II conciencia. 

·' Gracias á ello pierde el pueblo su san­ 
" gre fria, su calma y su juicio s:-1110. Cual 
" esas mujeres nerviosas que el menor ruí­ 
" do las sobresalta y que siempre están eles­ 

en el timo, en la glándula tiroides, 
en los ganglios linfáticos inguina­ 
les y axilares y en los testículos. En 
el bazo su número era realmente 
sorprendente; ese órgano parecta,si 
cabe la comparación, un saco lleno 
de verrugas: dislacerando su tejido 
y ex a m i n á n d o lo en el agua se 
veían flotar las verrugas en el lí · 
quido á manera de globulitos mi­ 
liares. 

En todos los órganos enumera ­ 
dos el volumen del neoplasma ve· 
rrucoso era casi el mismo, esto es. 
pequeños globulítos rojos miliares; 
lo que prueba hasta cierto punto 
que la aparición en ellos hubo de 
ser simultánea. Se vió también 
que, de un modo general, su nú­ 
mero y abundancia era proporcio­ 
nal á la riqueza de los órganos en 
tejido conectivo. Así, era grande 
el número de verrugas en el tejí­ 
do célulo­graaoso subcutáneo, en 
el conectivo intermuscular, en el 
tejido célulo­adiposo retro­órbita­ 
río, en el areolo­grasoso laxo de la 
cavidad raquídea, en la atmósfe­ 
ra grasosa que rodea á los riñones, 
en la membrana advoutícia de los 
vasos y en los cartílagos articula­ 
res y periarticulares. Sin embar­ 
go, no hemos _po'cl.ido encontrar 
ninguna en la dura madre cerebro­ 
raquídea, ni en la coroides ocular. 
Tampoco pudimos encontrarlas en 

" veladas esperando una cntástrol'e, usi los 
" públicos de los grandes centros están 
"siempre excitados y como fuera de quicio 
" esperando crimenes, escándalos y trastor­ 
" nos. El equilibrio de la sana razón ha des­ 
.. aparecido. Ya todos se apasionan pori,, 
"que nada debiera ímporturles: y en ca m­ 
., bío, cuando algo notable, en el sentido de 
" la palabra, acontece, ni menos lo perci­ 
" ben." (1) 

En verdad que nada valen las protestas. 
Esa prensa. que dedica una línea al falleci­ 
miento de Vifanova y Quiroga, y empuerca 
columnas, páginas y números extraordina­ 
rios detallando In vida y la muerte ele un 
asesino, es culpable ele glorificación del cri­ 
men y comete un delito de lesa humanidad . 

El afán de notoriedad es quien impulsa 
á los cabecillas de la flamante secta que pre­ 
tende desfacer entuertos y vengar agravios, 
no el bienestar del proletario ni la mejora 

(1) Pompeyo Geuer: 0L1·a citada. 
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la cara interna de los vasos, en el 
parénquima renal, en la retina y 
en el sistema nervioso cerebro­es­ 
pinal. Estos últimos son los (mi· 
cos entre los órganos investigados 
en q ne no hallamos la verruga. 
;Será acaso por su pobreza relati­ 
va en tejido conjuntivo? Pero téu­ 
gase presente que hay órganos 
esencialmente conjuntivos, como 
la dura madre cerebro­espinal, en 
la cual tampoco pudimos encon­ 
trarlas. 

Por lo que acabamos de referir 
,;e ve que el caso descrito es im­ 
portantísimo por doble motivo: l.º 
bajo el punto de vista etiológico, 
pues en el niño ele que uos ocupa­ 
mos los síntomas morbosos comen­ 
zaron á hacerse suficientemente 
manifiestos pnra ser apreciados al 

· mes y medio de nacido; por consi · 
guiente el período ele incubación 
hubo ele ser relativamente corto, 
lo cual, dada la i ncol u mi dad de los 
padres del niño, invalida un tanto la 
opinión de los que creen que este 
período de incubación dura mucho 
tiempo; 2. º bajo el punto de vista de 
la anatomía patológica y patogenia 
sintomática, probando irrefutable­ 
mente la posibilidad de difusión 
verrucosa en casi todos los tejidos, 
y explicando al mismo tiempo de 
un modo satisfactorio muchos de 

de la clase obrera. Al higienista, no al pe­ 
tardero, compete la sublime misión de her­ 
manar las razas y los pueblos, las clases y 
los individuos. Tan sólo por la evolución 
t'\;n lenta y progresiva se llegará á la fra­ 
ternidad universal." como son necesario 
tiempo y espacio suficiente para las crista­ 
lizaciones. En el orden moral como en el 
material los explosivos destruyen, no edifí­ 
can: la dinamita derrumba y disgrega. 

De Eróstrato á Vaillant ha sido el deseo 
de celebridad quien movió muchas manos 
facinerosas; deseo fundado en la manera 
de ser de la sociedad, que olvida los benefi­ 
cios y perpetúa las agresiones, deseo satis­ 
fecho sin largas vigilias, sin ímprovos tra­ 
bajos, sin muchas contrariedades, sin acer­ 
bos dolores y sin amargas lágrimas. La tea 
incendiaria destruyendo en Efeso el templo 
de Diana y la máquina infernal explotando 
en París en pleno Parlamento, son dos es­ 
labones conocidos de una cadena inmensa 
de hechos. inicuos, suspendida á través de 

los síntomas que es frecuente ob­ 
servar en los verrucosos, como son 
los dolores persistentes en la re­ 
gión del bazo, los dolores frecuen­ 
tes en la región hepática, la tosí­ 
cula muy común en los mismos 
pacientes, los dolores reumatoides 
en los huesos largos y en las arti­ 
culaciones, la raquialgia, la cefa­ 
lalgia y los vértigos. Todos estos 
fenómenos siutomáticos se pueden 
explicar por la presencia del neo­ 
plasma en los respectivos órganos 
ó por la irritación que precede á 
la proliferación neoplástica aun ­ 
que la erupción no llegue después 
á verificarse. 

Es cierto que en los casos seña· 
lados hasta hoy y que constan en 
la literatura médica nacional. no 
se hace mención alguna relativa 
á la existencia de la erupción en 
los bronquios, en elpericardio, en 
las pleuras, en el peritoneo, en los 
músculos, en el periostio de los 
huesos, en los huesos mismos y en 
las articulaciones; sin embargo, el 
que nosotros hayamos sido más 
afortunados se explica tal vez por 
las facilidades de examen que ofre­ 
cía el caso que hemos narrado; 
aunque conservamos perfectamen­ 
te vivo el recuerdo de una autop­ 
sia de un verrucoso adulto, en la 
cual comprobamos de una manera 

los siglos. ¡Cuán espantoso fuera averiguar 
el número de anillos ignotos que separan 
sus extremos! 

No, no caben las protestas ni los sofismas. 
Ante el Juradc.. ante Barcelona, lo confesó 
há pocoel jactancioso autor de veinte ase­ 
sinatos. Impulsóle al acto salvaje la lectu­ 
ra de un periódico. Obsérvese además que 
cuantos anarquistas <le acción han sido pre­ 
sos llevaban encima retazos ó recortes ele 
diarios conteniendo biografías de sus mal 
llamados mártires y reseñas de anteriores 
atentados. 

Las noticias de epidemias, la creación de 
falsas reputaciones, la crítica injusta ó in- 
fa.111ante, y en general cuanto tienda al des­ 
carrío ele la pública opinión, es maléfíoo, y 
á la prensa noticiera corresponde la mayor 
parte de la culpabilidad. 

'' Los diarios que en sus ecos mundanos 
" relatan los hechos y hazañas de las gran­ 
" des horizontales, que hablan de sus hotee 
·• les, de su mobiliario, de sus ioiletíes; qu­ 
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completamente e as u a 1 verrugas 
en los músculos y f'JJ otras partes 
importantes del organismo. sin 
que á ese hecho.desgraciadamente, 
le reconociésemos entonces toda la 
importancia que tenía, por hallar­ 
nos más abrazados en nuestros es­ 
tudios médicos. 

Por ahora nos limitaremos á espe­ 
rar que se presenten nuevos hechos, 
que unidos á los ya observados com­ 
pletarán más y más la anatomía pa­ 
tológica ele esta importante entidad 
morbosa. Tenemos fundada espe­ 
ranza <le ver reproducidos en otros 
casos las lesiones observadas en el 
presente; y ele esta manera queda­ 
rá plenamente demostrado, que es­ 
ta enfermedad, singular por lo cir­ 
cunscrito de la zona geográfica en 
que se presenta, es más curiosa 
aún por la posible universalidad de 
su mauifestacióu eruptiva en el 
organismo. 

Lima, febrero de 1895. 

·· dan noticia de las fiestas por ellas organi­ 
u zadas y citan el número de sus amantes, 
" se con vierten en activos agentes de co­ 
,, rrupcíón. Vierten una sorda, envidia en el 
" corazón de las jóvenes lectoras; las acos­ 
:1 tumbrau á considerar la vida silenciosa, 
·· sino como uno honra, casi como una glo­ 
·1 ria; embotan su sentido moral. Las jdve­ 
. · nes obreras, después de leido en el perló­ 
:i dico el nombre y los adornos de las demi 
·· mondaines, anhelan verlas. Acuden en­ 
"' vidiosas al desfile de sus carruajes en los 
·• Campos Eliseos o al Bosque de Boloña , y 
" piensan a su regreso que ellas también 
·' podrían lucir coches, caballos y lacayos, 
"" que de igual modo podrían ser célebres, y 
·· no calculan que con freruencia finaliza. 
·• su sueño con el despertar del burdel." (l) 

No tan sólo yerran muchos periodistas al 
ocuparse de Ciencias ó Artes que no le son 
suficientemente conocidas, dando lugar á 

que motejen, por ejemplo, de criptógama á 
la filoxera y cometan estupendos dislates al 
tratar de Medicina, sino que, debido al es, 
tudio superficial de muchos asuntos, resul­ 
tan impertinentes en algunas advertencias. 
Decía el Dr. Ronquillo: "Debo manifestar 
que siempre leo con horror los sueltos de 
gacetilla. que, con sana intención se lamen­ 
tan del número de pulonuis torcaces que re­ 
corren las calles. Y el horror dimana Je! 
placer que deben experimentar las dueñas 
y los dueños de ciertas mancebías." (2) Así, 

0) Reuss: obra citada. 
("l) "Interrogatorio de las prostitutas.·· (Gaceta 

Snnitaria, ai'io IV, núm. 6). 

SECCION EXTRANJERA 

DIETETICA DEL TIFICO O> 
POR EL DR. LE GKNDRE 

BEBIIHS 

Es necesario que sean bastante 
copiosas durante la afección, pues­ 
to que sabemos que las orinas 
abundantes son in dispensa bles pa­ 
ra eliminar regularmente fuera del 
organismo los venenos qu= los mi­ 
crobios han fabricado y los que re­ 
sultan de la desasimilación exage­ 
rada v viciosa de los elementos 
anatómicos bajo la influencia de 
la fiebre. Pero téngase cuidado, 
sin embargo, de no atracar á los 

(\) Extracto hecho de la olu·a del Dr. 
Le Gendre Thérapéutique de la jiévre tu­ 
plioide, que se ha. publicado en París en los 
primeros días del mes próximo pasado. 

sin pensarlo, estimula el periodista la escla­ 
vitud de las blancas contra. la. cual levan­ 
tará una gritería á raiz dealglln hecho omi­ 
noso de los que sublevan á toda. persoua 
honrada, para enmudecer luego, y para 
aplaudir de un modo indirecto ciertas dis­ 
posiciones gubernati vas que reduudnn t'11 
apoyo de las infatues dueñas y cierran á. lu 
palomo: torcaz la única puerta. de escape 
que al campo ele la libertad la conducía. 

Y no vamos á. ocuparnos de otra clase de , 
periódicos que se Hamaban políticos, cuya 
rrclacción estaba. instalada en una rnauce­ 
hia .. siendo la propietaria el ama de la m is­ 
UHL y figurando de Director un letrado, pues 
publicaciones tan aceces, fundadas con el 
intento de oaluruniur ú. empleados ,celoso:­; 
de su cargo, y que. en virtud efe no sabemos 
qué leyes y qué constituciones, pedían en 
sus columnas protección para las alcahue­ 
tas y para su lucra ti va cuanto repuzuanu .. 
industria, ya no revisten el carácter de lite­ 
rarias; son deyecciones purulentas de seres 
abyectos y miserables gue pasan su rastre­ 
ra existencia zambullidos en la pudredurn­ 
bre de los estercoleros sociales. 

Quedan. por lo tanto, apuntados siutéti­ 
carnente y á vuela plurua los iuconvenieu­ 
tes originados por el periodismo, dejando 
de consignar los nombres de las eminencias 
médicas, que en igual sentido opinan por 
creerlo innecesario, 

(Continiu.t). 
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enfermos de líquido sin medida, 
porque si se les distiende el estóma­ 
go se aumenta la dispepsia, se les 
fatiga el corazón, corriéndose ade­ 
más el riesgo de comprometer gra­ 
vemente para el porvenir la con­ 
tractilidad gástrica que ya se ha­ 
lla con tanta frecuencia muy debi­ 
litada por las alteraciones de la 
gastritis tífica. 

Las bebidas deben, pues, adminis­ 
trarse por pequeñas cantidades á la 
vez, pero con frecuencia. 
. La cantidad de bebida por día 

rleberá ser de 2 ó 3 litros para el 
adulto, y de 1 á 2 para el niño, se­ 
gún su edad y más especialmente 
SU peso. 

La naturaleza de las bebidas con­ 
viene sea variada, porque este es 
el mejor medio de que el enfermo 
beba en cantidad suficiente. El lí­ 
quido que menos le cansa es el 
agua fría, por lo que debemos ase­ 
gurarnos, al prescribirla, de su pu­ 
reza y su digestibilidad (sino reu­ 
niese estas buenns condiciones, se 
le hervirá y enfriará después). Las 
aguas minerales algo más insípi­ 
das que la pura son también muy 
aceptadas con placer, á condición 
de que se les varíe. 

Como tisanas se prescribirán las 
que sean más diuréticas, la grama, 
los rabos de cerezas solos ó con ca­ 
lomelanos, ó el cocimiento de cere­ 
zas secas á las que se les haya qui­ 
tado los huesos. antes de hervirlas. 

Si la diarrea fuese abundante, se 
tomará la solución ele goma arábi­ 
ga ó cocimientos de arroz, de avena, 
de pepitas ele membrillos edulcora­ 
dos con jarabe de corteza de na­ 
ranjas amargas. 

Cuando hay náuseas, se admi­ 
nistrarán las bebidas gas e os as 
(agua de Soda, de Seltz); que se 
pueden prescribir heladas, cuando 
apaguen menos la sed que las bebi­ 
das frescas. 

ALIMENTACIÓN DURANTE LA FIEBRE 

Para la alimentación, el proble­ 
ma es más complejo. Muchas oir­ 
custancias se reunen para entra­ 
bar las funciones digestivas en la 
fiebre tifoidea. Durante el período 

febril la anorexia es la consecuen­ 
cia del catarro de las primeras vías 
(lengua, estómago). Si desde un 
principio alimentos sólidos fuesen 
ingeridos por el enfermo á pesar de 
su repugnancia extrema, no serían 
digeridos, porque existe una clismi­ 
unción en todas las secreciones di­ 
gestivas, supresión de la saliva, 
disminución en el jugo gástrico 
del ácido clorhídrico por insuficien­ 
cia de los cloruros, debido esto á la 
fiebre, y de la pepsina á consecuen­ 
cia de las lesiones de las glándulas 
pépticas, y por disminución tam­ 
bién de la secreción biliar. 

En cuanto 21 jugo entérico se 
comprende que debe alterarse pro­ 
fundamente, por las graneles alte­ 
raciones difusas del intestino del­ 
gado. 

Resultará, pues, inútil alimen­ 
tar á los tíficos con carne, con mate­ 
rias grasas, con feculentos; en una 
palabra, con alimentos que nece­ 
sitan importantes transformacio­ 
nes químicas. ''Dad les beefsteaks, 
y no lo comerán más," dice Trou­ 
sseau, contestando á los médicos 
que querían alimentar á toda costa 
á los tíficos, por reacción excesiva 
contra sus predecesores que los 
sangraban y los sometían á una 
dieta absoluta. 

Será igualmente nocivo introdu­ 
cir en el tubo digestivo ele un tífico 
alimentos cuya digestión sea im­ 
posible; lo que daría Inga, á su pu­ 
trefacción y á aumentar más las 
fermentaciones tóxicas, suminis­ 
trando materia orgánica fermente­ 
cible á los microbios intestinales. 

¿No es, pues, sin embargo lo di­ 
cho, indispensable proporcionar al 
organismo materiales alimenticios 
para remediar las pérdidas cuoti­ 
dianas que sufre á consecuencia de 
las excesivas combustiones que 
mantiene la fiebre continua? 

El problema ele la alimentación, 
del tífico, duromie el pei·íoclo febril 
no puede resolverse sino imperfec­ 
tamente. Sin embargo, se puede 
esperar una solución aproximada 
dando alimentos liquidos y substan­ 
cias directamente absorbibles por 
los linfáticos gástricos ó intestina­ 
les, sin previa modificación por los 
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fermentos dige ;ti vos, tales como 
las peptonas, la glicerina, las sa­ 
les minerales (fosfatos, cloruros). 

e agregará azúcar, que es iudis­ 
pensable para permitir á la célu­ 
la hepática ejercer su función an­ 
titóxica. 

Las tisanas, cocimientos ele ce­ 
reales, que coutieuen sales mine­ 
rales, los .fugas de frutos, la miel, 
llenarán las principales cond icio­ 
nes. Por nuestra parte, á ejemplo 
de Mr. Bouchard, recomendamos 
como tisana el cocimiento de ceba­ 
da edulcorado con miel; el caldo 
desengrasado conteniendo peptona 
es un buen prepar tdo. 

A una taza de caldo se puede 
agregar, de tiempo en tiempo. una 
ó dos cucharadas de las de sopa de 

.ingo ele carne, obtenido exprimien· 
do en la prensa carne de buey bien 
fresca Este jugo, <JUe está com­ 
puesto de suero, de linfa y rle 
sangre, es ya ligeramente ácirlo al 
snlir de la prensa: debe recibirse 
en un vaso de porcelana y couser­ 
varse inmediatamente en hielo. 
Puede darse 150 á 1,10 gramos al 
día; el caldo no debe de estar 
muy caliente cuando BH 1,­, ag­rt>g­n 
el jugo, para evitar la coagulación 
de la albúmina muscular. Se pue­ 
de también emplear la gelatina de 
jugo de carne. hecha con patas ele 
ternero y vino blanco. ( \T. Ziem ­ 
ssen). 

Doy también limonada con gli­ 
cerina. 

A esta» bebidas nutritivas es. ge­ 
nerahnente. i nd ispeusa.bh­ agregar 
e l alcohol bajo la forma de vi110 <le 
Burdeos ó de vino de Espa ñ», en 
cantidad de media botella por día. 
Si hubiese diarrea abun­iante y me­ 
teorismo, el vino caliente con azú­ 
car, un poco de canela y algunos 
clavos de especia,tiene con frecuen­ 
cia una acción bienhechora. Cuan­ 
do convenga remediar�'t adinamia, 
se empleará el Cham¡Ja,gne y el A­ 
guardiente, pero siempre diluído 
para modificar la mucosa gástrica. 

No he hablado aún de la leche en­ 
tre los alimentos que pueden con­ 
venir al tífico durante el período fo· 
bríl, pues constituye un alimento 
que no siempre puede aceptarse y 

digerirse; necesita un trabajo pa ra 
el cual no son capaces á veces las 
glándulas gástricas, y. si no es di­ 
gerido, se acrecen las fermentacio· 
ues en el tubo digestivo, produce 
timpan ismo gástrico é intestinal. 
disnea, cólicos y á veces vómi­ 
tos. Al ensayarse se hará en las 
formas ele mediana intensidad. mo­ 
deradamente piréticas, cuando la 
lengua no esté cubierta. de una ca­ 
pa saburrosa rn.uy espesa. Se de­ 
1.ifrá diluirla ó administrada di>s· 
cremada y en pequeñas cantidades 
cada vez. Medio litro bastará por 
dia durante el período pi rético. 

La leche ti ene su indicación des­ 
pués del período febril. cuando se 
trata de reconstituir el organismo 
lo más pronto posible, adminis­ 
trándole alimentos completos rle 
fácil digestión; entonces se dará 
un litro y medio á dos litros 1><•r 
día. progresivamente. 

En esta momento con veudrá tam­ 
bién los huevos, es decir, des.le 1111 
principio la yema d ilu idn en ag­ua 
ó caldo, después en leche ó e­n ne­ 
mas de consistencia semi­sólida. 

La mixtura dé Stokes es de un 
sabor agradable: 

Dos vemas ele huevo 
Cog11ac.. . . . . . . . . . . . . 50 grms. 
Agua de flores de na­ 

ranjos.... . . . . . . . . . l �O 
Jnrabe simple........ :JO 
Desde qne la fiebre ha cesado. se 

empieza añadiendo al en Ido cor­ 
tas cantidades de tapioca. sémo­ 
la. pastas de Italia; después se ad­ 
ministrarán potajes más y más 
oousistentes. · 

Antes rle aumentar la ali111P11ta­ 
ción se consultará: J." el estad" de 
la temperatura; 2.º el estado d .. las 
deposiciones. No será pe­rmitido 
dar una alimentación sólida. siuo 
después ele haber comprobado va­ 
rios <lías da apirexia y la desupari­ 
ción de la diarrea, á pesar del uso 
de las sopas, de los caldos de galli­ 
na y de la leche. 
ALIMENTACIÓN DEL CONVALECTE�TE 

El primer alimento sólido con­ 
sistirá en un huevo pasado por 
agua, poco cocido y sin pau. Tras­ 
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c11 rridos dos días, se puede rlur en 
la comida un poco de pechuga de 
pollo asado; al dia siguiente una 
chuleta asada ó un beeffteack. 

Puede suceder el pruner día 
q11P se ha hecho esta primera co­ 
mida sólida. muy especialmente 
f't111.11d11 es de carnes. que la tern­ 
pera tura s., ,,l.,vf. u n merlio ó un 
g­nulo más. Esta. es la [ebri» c;,ir­ 
nis. que no debe persistir más 4uP. 
a lg1111>1s horas y es resultante del 
trabajo di ges ti vo, es decir, del funl 
cionam ien to inacostumbrado de 
las glándulas rligPstivas (fiebre fun­ 
cioual de origen digestivo. Bou­ 
chard). Si ella no traspasa esta 
medida. si la diarrea no reaparece, 
y si la deposición siguiente no pre­ 
senta fetidez especial, se continua­ 
rá la alimentación prog resiva, ad­ 
ministráudole al convaleciente car­ 
ne todos los días, después dos ve­ 

. ces al día. 
Si, por el contrario, la fiebre per­ 

siste. 'si hay algunos dolores iutes­ 
tinales, ,., una ó dos deposiciones 
de mal aspecto, se mantendrá el 
enfermo con el uso exclusivo de 
leche. sopas, huevos, peptona y ju­ 
go <le carne. 

Los alimentos que utilizará 
después son los pescados hervi­ 
dos de carnes blancas y poca gra­ 
sa, que contengan pocas espi­ 
nas, tales como pescadilla, robada­ 
llo. lenguado, etc. La cuestión de 
las espinas es muy importante, lo 
mismo que la de los pequeños frag­ 
mentos de hueso que pueden en­ 
contrarse en las aves (alondras, 
codornices, zorzales) que pnede in­ 
tentarse de dejar tomar á los en­ 
fermos convalecientes. 

Las carnes asarlas, fritas, muy 
tiernas y bien cocidas. son preferi­ 
bles á todos los guisados; los se­ 
sos, la molleja de la ternera. son 
menos digeribles de lo que en ge­ 
neral se cree, por contener una 
muy regular cantidad de materias 
grasas. 

Entre las legumbres, la primera 
que deberá ensayarse es el puré de 
patatas con leche y después suce­ 
sivamente los otros purés de los 
demás feculentos. 

Los quesos, la crema fresca, las 

mermeladas de frutos á los que se 
les ha.vu quitado las pepitas y las 
jaleas de frutos, formarán los pri­ 
moros postres. 

No se permitirá el empleo del 
pan, sino después de haber usado 
unos d ías 11,s huevos y los caldos; 
se empezurú por las gfl lletas. por 
el pan encielo, por el pan duro, que 
se recom.­udurú a.l enfermo masti­ 
qu= cu idudosa.men te. 

;:;e permit.irá sol.unente al enfer­ 
mo el comer á horas regulares y 
fijas, por la mañana la comida 
principal, sienrlo la de la tardeó 
noche menos abundante. Si es po­ 
sible sólo se perrn it.i rá entre comi­ 
das. cuando el apetito fuese impe­ 
rios". una ó dos tazas de leche ó 
de sopa. Las primeras bebidas serán 
el vino de Bordeaux rojo ó blanco, 
aguado ensus tres cuartas partes. 
después el extracto de malta ó la 
cerveza, Las cantidades que deben 
permitirse serán de 250 á 400 gra­ 
mos á lo más, por comida, cuidan­ 
do mucho de la cor tractilidad gás­ 
trica. Hll particular en los sujetos 
que con anterioridad padecen de 
trastornos gástricos digestivos, ó 
están en el periodo de crecimien­ 
to. 

Es indispensable insistir cerca 
del convaleciente. que es el que 
con más frecuencia por su imperio­ 
so apetito está dispuesto á in­ 
f'ringi r las prescripciones médicas, 
y también ante las persenas quA lo 
cuidan, sobre el peligro que se co­ 
rre infringiendo el 1·égimen arr iba 
formularlo. '·Es una práctica PX­ 
celente, durante todo el curso de la 
enfermedad, el prescribir el r,;gi­ 
men por escrito, hora por hora, 
para cada día." 

Se visitará durante algún tiem­ 
po al cunvaleciente, ya en la hora 
de su comicia. ya también duran­ 
te el período de la digestión, para 
comprobar la composición de aqué­ 
lla , el estado del' abdomen y la 
temperatura durante ésta. Tam­ 
bién es útil examinar las deposi­ 
cioues de vez en cuando. 

Al menor indicio de recaida de­ 
berá suspenderse toda alimenta­ 
ción sólida y, una vez recobrada la 
convalecencia, las precauciones de­ 
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berán ser aun más minuciosas pa­ 
ra evitar una imprudencia. 

OF. LOS ESTU!üf.A�TES EN LAS FOR­ 
UAS AD[¡,..aÍ.,HCAS 

En todo tiempo se ha preconiza­ 
do contra estos accidentes los me­ 
dicamentos estimnlantes, y esta 
inrlicación es aceptada por todos. 

En este estado precisa dar á los 
enfermos di versas bebidas alcohó­ 
licas en cantidad superior á la que 
se ,emplea en las formas medias, y 
escoger de preferencia, entre los vi­ 
nos, los más generosos y más exci­ 
tantes: el champagne, los vinos es­ 
pañoles y el alcohol propiamente 
dicho en sus formas más variarlas 
(grogs de cognac ó de ron, té con 
ron, poción de Todd.) 

Dichas bebidas se administran 
á dosis fraccionadas, repetidas con 
frecuencia, á veces cada hora en los 
casos urgentes, especialmente du­ 
rante la noche y la mañana, mo­ 
mentos en que la depresión <le las 
fuerzas está en su máximum. 

Murchison formula con motivo 
de la aduiinieiracion. de las be­ 
l, idas alcoháiicas, algunas buenas 
indicaciones que conviene medi­ 
tar. 

Es necesario dar poco alcohol por 
debajo de 2v años. Por cima rle 40 
conviene al contrario empezar pron · 
to su empleo y elevar la dosis. 

Como Chomel, Murchison, quie­ 
re se dé lo más pronto .v en ma­ 
yor cantidad á los alcohólicos. 

Las indícnciones extraídas del / 
aparato circultorio, son la blandu­ 
ra, la depresión, las intermitencias ¡ 
ó la lentitud anormal rlPl pulso (40 
á UO pulsaciones). la debilidad de I 
la impulsión cardiaca y del primer 
ruido. 

Murchison señala también. entre 
las indicaciones para el empleo del 
alcohol, el enfriamiento de las ex­ 
tremidades con calor intenso en el 
tronco, los sudores profusos sin ali­ 
vio, una lengua seca y parduzca: 
si, bajo la influencia de los alcohó­ 
licos ésta se humedece y se limpia, 
se puede asegurar que son útiles. 1 

Pero es necesario considerar co­ 
ino confrainclicación al empleo del . 

alcohol una cefalalgia intensa de 
forma lancinante, una piel ardoro­ 
sa y muy seca; sobre torio si la ca­ 
ra y los ojos están inyectados. si el 
pulso es resistente. si hay delirio 
ruidoso y activo y si las orinas 
son escasas y contienen mucha al­ 
búmina y poca úrea. 

La cantidad de alcohol que pue­ 
de administrart e varía natural­ 
mente según la edad. el sexo, los 
hábitos exteriores, P] clima y la 
nacionalidad. 

Murchíson, ejr­rciendo en Ingla­ 
terra, dice que dehe darse 111ny ra­ 
nis veces más ele 240 gramos en :!­l 
horas, y en algunos casos muy ex­ 
cepcionales 300 gramos. 

G. de Mussy, esti rna que en Fran­ 
cia UO á 200 gramos de ag uardien · 
te serían una dosis enérgica y que 
con viene con frecuencia dar me­ 
nos. 

Del propio modo que el alcohol 
es mejor soportado en los climas 
fríos. se puede ernplear con más 
amplitud en las estaciones frias. 

Hay un peligro en la medicación 
alcohólica. y es el de acostumbrar 
al enfermo; se ha visto, tanto en 
mujeres, como en niños, que n n­ 
tes ele una fiebre tifoidea tenían 
repugnancia por el alcohol. contra­ 
riar su gusto y hasta su necesidad 
porque no se les dejaba continuar 
su uso más allá de la convalecen­ 
cia. Murchison. que ya había nota­ 
do este peligro. recomienda dis­ 
minuir y alejar las dosis desde que 
los síntomas contra los que se em­ 
plea empiezan á atenua rse. 

La mayor parte de los médicos 
preconizan también juutameute 
con los alcohólicos las preporruio­ 
ues ele quina á alta dosis. 
G. de Mussy era partidario del PX· 

tracto de quina en suspensión r­n 
una poción gomosa, edulcorada 
con jarabe de corteza de naranjas 
amargas. 

Cuando el estupor era muy acen­ 
tuado, mezclaba el extracto de qui­ 
na con una infusión de café, azu­ 
carada con 30 ó 40 gramo>'< de jara 
be de goma y aromatizada con al­ 
gunos gramos de tintura de corte 
za de naranjas. Comenzaba por 
la dosis de 2 á 4 gramos de extrae­ 
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to por día. que elevaba paralela­ 
mente al progreso de la adinamia 
hasta 8 y 12 gramos. 

Jaccoud es también partirlario 
del empleo de la quina. 

Con :M:. Bouchn.rd, creo que pue­ 
dP prestar servicios en ciertos ca­ 
sos. pero de u na manera pasajera ; 
huy rerdadero ubüso hny clía en el 
empleo ele este medicamenlo. Un 
g­ni.11 número de médicos someten 
á �11s f'nfermos al uso del extrac­ 
to de quina. á la dosis media de 4 
g rarnos ,le�d." el comienzo hasta 
el fin de toda fiebre infecciosa. con· 
sirlerando este remedio como una 
panacea. Empleada así, la quina 
puede ser nociva; es fácil conven­ 
cerse de que la mayoría de los tífi­ 
cos que la usan de tal modo tienen 
constantemente la lengua seca y 
sufren con frecuencia de gastral­ 
gia; la acción astringente tan enér­ 
gica de la quina continuada, poi· 
largo tiempo, contribuye, estoy 
con vencido de ello, ,í engendrar 
juntamente con las altas dosis de 

·alcohol, una gastritis, ó al menos 
trastornos clispópsicos, que ator­ 
mentan al enfermo mucho tiempo 
después rle la curación ele su fle­ 
brn tifoidea. 

La existencia de una adinamia 
profunda exige la prescripción de 
una alimentación tan substancial 
como lo permitan las fuerzas di­ 
gestivas. 

Al caldo, á las gelatinas de car­ 
ne, á la leche adicionados de co­ 
guac, de kirsch ó ele ron, se agre· 
gará el jugo ele carne. 

G. de Mussy recomendaba el a­ 
rrow­root al vino de Madera. He 
aquí la receta: se deslíe una cucha­ 
ra da de arrow­root en un poco de 
agua fría, y se le calienta como se 
hace con el almidón para conver­ 
tirlo en engrudo; se obtiene así una 
especie de gelatina, más ó menos 
fiuída, según la cantidad ds agua 
empleada, y se le agrega vino de 
madera. 

Se insistirá sobre el café negro, 
en el cual se puede batir uno ó dos 
huevos. 

E. L. C.· 

REVISTA DE LA PRENSA 

La anorexia y su tratamiento 
en los tísicos 

La importancia de la sobreali­ 
mentación en P.l tratamiento de la 
tisis es tan preponrlernnte que la 
anorexia rle�<rnwiadame11te tan 
frecnent�. del>; Sf!I' cnnsirlerada co­ 
mo una complicación de Ia s más 
z raves. Tiene sobre el pron ós ti­:o 
�na influencia mucho más conside­ 
rable quP. los acc identes más 1:lar­ 
man tes en apariencia, por ejem­ 
plo, las harnopti sis. Importa, pues, 
esturliar: l.º las cansas de la ano­ 
rexia : 2.º los medios de combatir­ 
la; y 3. 0 los medios de sobrealimen­ 
tar al enfermo á pesar de la ano­ 
rexia .. 

1. ° Cansas ele la anore:x:ia. ­L�s 
tres causas más importantes bajo 
PI punto de vista pr­áctico son las 
iutolerancias med icamentosas, la 
falta de aire y la fiebre. 

Los mejores medicamentos .dé­ 
ben ser suprimidos del tratamien­ 
to de la tuberculosis cuando dis­ 
minuyen el apetito y transtornan 
las funciones g;ástricas. Es nece­ 
sario, 8Pgún la expresión del .Dr. 
Peter. rodear de piadosos cuida­ 
dos el estómago el!; los tísicos. Po\· 
esta razón s•! vera uno obligado a 
reuunr­inr al opio y sus derivado�. 
al aceite rle h izado ele bacalao, al 

"' ' 1 iodoforrno. á la creosota y a a 
quinina administrados por la vía 
estomacal. Los métodos de absor­ 
ción por inhalación, por inyección 
sub­cutánea y por la vía rAct�l de· 
berán en general ser prdenclos. 
Además, en lo que al opio se refie­ 
re la morfina continúa siendo no­ 
ci�a al estómago aun administra­ 
da por la vía hipodérmica. Cuan­ 
do la tos resiste á la revulsión enér­ 
gica ó á las inhalaciones, vale más 
emplear como calmante la bella­ 
dona ó el hiosciamo ó el agua de 
laurel cerezo que el opio ó la mor­ 
fina. 

La falta de aire. y de ejercicio 
en los tísicos se debe temer hoy 
menos que antes. Benet ha tra­ 
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zado el cuadro inolvidable del tu­ 
berculoso real, en un cuarto con 
ventanas raramente abiertas. le­ 
vantándose tarde y permanecien­ 
do levantado :i penas algunas ho­ 
ras por día, evitando salir de su 
habitacién por temor á la intem­ 
perie. El método contrario, hoy 
en boga, de la cura al aire libre y 
con ven tan as abiertas aun de no­ 
che, si tiene algunos inconvenien­ 
tes es ciertamente muy preferible 

.bajo el punto de vista de la ano­ 
rexia. Pero si se comprende la im­ 
portancia del aire, se olvida á ve­ 
ces la del ejercicio. No conviene, 
dice Ben et, que un tísico se aban­ 
done, deje de hacer ejercicios y 
se considere como un enfermo. 

La fiebre os quizás menos peli­ 
grosa bajo el punto de vista de la 
anorexia en las formas intensas, 
con grandes accesos espaciados, 
que en las formas con hipertermia 
á penas marcada, pero casi conti­ 
nua. La forma á pequeños acce­ 
sos bicuoticlianos, bien descrita por 
el Dr. Jaccoud, es bajo el punto 
de vista del apetito, una ele las 
más temibles, En las formas con­ 
tinuas, se sabe hoy que la cura de 
ai re, el reposo al aire según la 
práctica de los sanatorios.y las fric­ 
ciones alcohólicas de la piel son 
los medios más eficaces. En caso 
ele accesos intensos se empleará de 
preferencia las inyecciones subcu­ 
táneas ele sulfov inato de quinina. 
He aquí la fórmula de Laverau : 
Sulfovinato de quinina. 1 gramo 
Agua destilada ­ 4 gramos 

Se inyectará una jeringuilla ele 
Pravaz. La aguja debe introducir­ 
se profundamente. Las precaucio­ 
nes antisépticas deben ser nume­ 
rosas. 

La antipirina produce á veces 
mejores efectos que la quinina. 

Se inyectará una jeringuilla de 
la solución siguiente: 

Agua destilada. . . . . . . 6 gramos 
Agua de laurel rosa. . . 2 ,, 
Antipirina 2 ,, 
2. 0 Tratamiento de la anorexia. 

­Como medicamentos, se puede 
aconsejar los amargos, el arséni­ 

co, la nuez vómica, los fennentos 
dig­f'stivos. Son quizás útiies su­ 
gestionando y alentando al enfer­ 
mo; pero el único tratamiento de 
las anorexias tenaces es el g avage 
con la sonda de Debo ve, que se es­ 
tudiará más lejos. 

Como arna rg os, se prnferirá á las, 
maceraciones acuosas ele cuasi a ó 
de colombo, el vino de quina ó de 
colombo. Estos vinos se ciarán por 
copitas siempre al fin y jamás al 
principio ele las comidas. El vino 
ele genciana es á menudo mal to­ 
lerado. 

El arsénico tiene la ventaja de 
despertar el apetito y de estimular 
al mismo tiempo el estado general. 
Se administrará á pequeñas dosis: 
4 á 5 gotas de licor de Fowler en 
las principales comicias. 

La nuez vómica puede darse.so­ 
Ja ó asociada al arsénico. Se to­ 
mará por ejemplo: 

Licor de Fowler } áá 
Tintura ele Buumé 5 gramos 
M.­Para tomar 5 gotas antes de 

cada comicia. 
Los fermentos digestivos, pepsi­ 

na, pancreatina,diastasa., adminis­ 
trados al fin de la comida y á pe­ 
queñas dosis, tienen á menudo una 
utilidad incontestable. Lo mejor 
es asociarlos como en la fórmula 
siguiente:' 

Pepsina. ¡ .. 
p ­ aa �ncreatma _ _ . Í O gr 25_ Diastasa ..... _ ­ . · 
JVI.­Para un sello. 
Los elixires alcohólicos y en par­ 

ticular el elixir ele pepsina, pueden 
ser igualmente aconsejados. (aun­ 
que técnicamente la acción del al­ 
cohol daña la del fermento). 

La solución clorhídrica débil al 
2 por 1,000, administrada por copi­ 
tas en medio de la comida, produ­ 
ce á veces mejores efectos que los 
fermentos. 

3. e Réqimen. en fo anorexic,. ­ Un 
tísico debe tomar siempre, además 
de la alimentación, cierta cantidad 
de pulpa y, sobre todo, de polvos de 
carne. 
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La pulpa de carne. preferible á 

la carne picada, se obtendrá ras­ 
pando con una cucharn un trozo 
de carne previamente golpearla. Se 
puede en se.guida machacarla en 
un mortero y pasarla por un tamiz. 
Se preferi rá, por temor á la tenia, 
la carue de cordero á la carne de 
buey. La pulpa se administrará á 
dosis de 50 gramos poi' lo menos 
durante el día, en caldos, purés de 
legumbres, etc. Algunos; enfermos 
llegan á tomar hasta :!50 gramos y 
más. 

Los polvos de carne se darán á 

dosis de 30 gramos poi' lo menos y 
100 á lo más duraute el día. Es útil 
exponer al aire algunas horas au­ 
tes la cantidad que se q ni ere cles­ 
leir, para disipar el olor desag ra­ 
dable que los mejores polvos pre· 
sentan á menudo. Se deslíe el polvo 
lentamente con un poco de coñac, 
de ron ó de ponche, y á la pasta que 
así �e forma se agrega leche ó cal­ 
do poco caliente. A veces es útil 
el aromatizar con un poco de agua 
de azahar. 

A los enfermos que no pueden 
tomar directamente la mezcla de 
polvos de carne se apresurará uno á 
darla con la sonda. En este caso, 
se agrega á menudo á la mezcla al­ 
gunas yemas de huevo. Basta in­ 
troducir la sonda hasta la mitad 
del esófago. 

El polvo de carne es ordinarin. 
mente tornado en la mañana. antes 
.Ie la primera comida, y por la tar­ 
de á las 4 h. Cuando es uecesario 
e­m plear la sonda, se da el polvo en 
un a sola vez. 

De vez en cuando. se observa 
un período en 9ue existe una espe­ 
cie de saturación absoluta, de d is­ 
gusto completo para el polvo ó la 
pulpa de carne. Entonces SP. inte­ 
rrumpe su uso por algunos días. 

Además de la sobrealimentación 
por estos procedimientos, los enfer­ 
mos deben hacer tres comidas or­ 
dinarias por día. Algunos prefie­ 
ren comidas poco copiosas y fre­ 
cuentes; pero, en general. las co­ 
midas cuando son muv numerosas 
fatigan pronto el estómago, La be· 
bid a que se debe elegir es la cerve­ 

za un poco amarga y cargada rle 
alcohol. 

También debe darse alimentos 
grasos y feculentos. 
(La Presse Médicale, 13 oct. 9­!). 

Sobre algunos puntos 
coutroverthlns de la doctrina de 

las localizaciones cerebrales en 

ÚLTlil'IO TRABAJO DEL PkOFESOR 
ÜHARCOT 

A. Cent­ros corticales. ·­Oharcot 
y su compañero Pitres muestran 
desde luego que las únicas locali­ 
zaciones ciertas en el hombre son 
los centros motores corticales del 
miembro infei­ior (cuarto superior 
de las circunvoluciones ascenden­ 
tes y lóbulo paraceutral), del miem­ 
bro superior ( dos cuartos merlios 
de las circunvoluciones ascende­n­ 
tes), <le la cara y de la lengua 
(cuarto inferior de las circunvolu­ 
ciones ascendentee y opérculo ro­ 
lándico). 

Los centros motores cortical es : l º 
de los músculos de la fonación 
(pie de la tercera circun vnlución 
derecha, región presigmoidea). �­" 
de los músculos de la rotación de 
la cabeza (parte posterior de la 
primera circunvolución frontal): 3º 
de la desviación conjugarla de la 
cabeza y de los ojos (pie del lóbu­ 

I lo parietal inferior. e irounvoluoio. 
nes que cubren el fondo de la cisu­ 
ra de Sil vio y del pliegue curvo); 
­!. 0 del elevador del párpado supe­ 
rior (pliegue curvo); 5. º del facial 
superior (pliegue curvo); G. º ele los 
músculos masticadores (parte infe­ 
rior, circunvolución frontal ascen­ 
dente), todos estos centros. dicen, 
les parecen al contrario absoluta­ 
mente inciertos. 

B. Anestesias.­ Las anestesias 
que acompañan á veces á las pará­ 

(1) Nuestro estimable colega ARCHIVES 
ÜLINIQUES DE BORDEAUX. set. 1894, registra 
in extenso este trabajo; del cual publicamos 
hoy uu extracto conteniendo todo lo que 
substancialmente en él se expone. que es lo 
que más puede interesar á nuestros prácti­ 
cos. N. de la R. 
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lisis motrices de origen cortical son 
muy á menudo anestesias f'uncio­ 
nales análogas, si uo idénticas. á 
las anestesias histéricas. Son fe­ 
uómenos sobreag regados. acciden­ 
tales, que no dependen directa­ 
mente de las lesiones de la región 
rolándica y que no desempeñan 
ningún papel patogénico en la pro· 
duccióu de los síntomas parali ti­ 
cos, 

C. Convulsiones epileptifonnes 
­Estas cnn vulsiones, muy útiles 
para el diagnóstico de las lesiones 
oorticales, no pueden servir para 
el estudio riguroso de la topografía 
funcional de las circunvoluciones. 

D. Atrofias limitadas de la zona 
motriz consecui.iuas á los amputa­ 
ciones aniiqua« de los miembros.s­: 
Del análisis de 37 amputaciones 
resulta, que estas atrofias son un 
poco más frecuentes después de 
las amputaciones del miembro in­ 
ferior que después de las del miem­ 
bro superior, y más frecuentes en 
los individuos amputados antes 
que después de los :JO años. Estas 
atrofias no dependen de una alte­ 
ración sistemática, que invade d� 
trecho en trecho uno de los apara· 
tos especialisados de los centros 
nerviosos, como lo hacen las escle­ 
rosis descendentes del manojo pi­ 
rarnidal. Ellas nacen in siiu, y re­ 
sultan verosímilmente de la iner­ 
cia funcional de una parte de los 
elementos anatómicos contenidos 
en los centros motores corticales, 
elementos que se han hecho inúti­ 
les por efecto de la supresión de 
los miembros cuya actividad mo­ 
triz estaban destinados á estimu­ 
lar y dirigir. Por otra parte, sea 
cual fuere su modo de producción, 
no son muy constantes ni muy re· 
ghlarrnente circunscritas para que 
su estudio pueda servir útilmente 
á la determinación de la topogra­ 
fía funcional de la zona motriz 
cortical. 

E. Obsei·vaciones contradicto­ 
rias­Estas observaciones no prue­ 
ban en general más que un exa­ 
men insuficiente. Así. en un en­ 
fermo del Dr. Bidon, había herni­ 

pleg ia izquierda y lesión del ernis­ 
ferio izquierdo; pero el Dr. Bidon, 
completando la autopsia, encontró 
falto de entrecruzamiento el ma­ 
nojo piramidal. Esta rara anorna­ 
lia explicaba la contradicción, 

FORMULARIO 

Poci611 auttasmütten 

BREUCQ 

Extracto tebaico ..... ¡ áá 
Extracto de belladona f 10 centíg. 
Bromuro de potasio..... 5 gramos 
Ioduro de potai,io...... 1 ,, 50 
Jarabe simple 50 ,, 
Infusión de tilo lGO ,, 

H. s. a.­Para tomar una cucha· 
rada ele las de sopa cada media 
hora. 

Sellos pura In antísepsls intestinal 
H. HUCHARD 

Benzonaftol. . . . . . . . . . . . 25 gramos 
Polvos de carbón 15 ,, 
Pancrea.tina . . . . . . . . . . . 5 ,, 

M. y divídase en 5 sellos.­ Para 
tomar 4 á G por día. 

Dentífrico vara prevenir 
el obscnrecimiento de los dientes 

Clorato de potasa 14 grarns 

��g ·ª,�é;i; �;1¿��a·a:.:} áá 22 Cal precipitada . 
Esencia dementa. . . . . . 2 M. 

CRONICA 

Nuevo Mé.dico.­Nuestro aprecia­ 
ble colaborador y amigo el Sr. Ben­ 
jamín Pacheco Vargas ha presta­ 

'do el juramento de estilo para ejflr­ 
cer la profesión de Médico­ciruja­ 
no. 

Por ello le felicitamos, deseándo­ 
le todo género de bienes en el ejer­ 
cicio de su profesión. 

" 

,, 
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Etiqueta médica en la autígüe­ 

Total. . . . 1, 138. 070, 800 
Así, el alcohol cuesta á la Fran­ 

cia más de 1.100 millones por año. 
Los Estados Unidos de Norte 

América derrochan l. 725 millones, 
la Inglaterra 3,500, la Bélgica 440 
millones. La Alemania. bebería en 
tres años, nada más que en cer­ 
veza, la indemnización de la gue­ 
rra franco­alemana y por año más 
aguardiente que la Rusia. 

Honorarios de médicos norte­ 
americanos. ­ Los millonarios ame­ 
ricanos, dice el Dr. Shrady , son 
muy generosos con sus médicos. Es 
verdad que •111 médico que no asis­ 
te sino á un enfermo, tieue derecho 
de sobra á una buena recomenda­ 
ción. mejor dicho, compensación. 
Los honorarios anuales son gene­ 
ralmente ele ü0,000 á 100.000 pesos 
oro norte americano ­(dollars). Un 
médico recibió 87,000 dollurs por 
haber asistido á la bija Je un millo­ 
nario dos meses; un otro. G0,000 
por un paseo en yacht de menos de 
seis meses. Un médico ele F'iladel­ 
fia llamado á San Francisco, reci­ 
bió por su consulta 25,UOO dollars. 

Consumo de alcohol.i­­M. Ro­ 
chard , higienista y estadígrafo 
francés, hace los cálculos que van 
á leerse; cálculos alegres por cier­ 
to, respecto del consumo anual de 
alcohol en Francia y otros países, 
sin incluir el vino y la cerveza. La 
conclusión práctica de esta reseña 
es lo que importa en dinero á 'los 
países respectivos. Los alemanes 
serían, según Mr. Rochard, los 
más bebedores y por­ consecuencia. 
los más caros. El cálculo es en 
francos: 
Precio del alcohol con­ 

sumido............. 90.0�l,000 
Días de trabajo perdi­ 

dos.... . . . . . . . . . . . . 06:!. 771,000 
Gastos ele tratamieu­ 

da.d.­Un corresponsal rlel Boston 
Medical and Surqical Journal es­ 
cribe á su Redactor en Jefe, que 
ha encontrado en la Biblioteca Na­ 
cional de París, un pequeño volu­ 
men sin el nombre del autor, que 
trata de la conducta que en la anti­ 
güedad debían observar los médi­ 
cos á la cabecera de los enfer­ 
mos. 

"Al entrará la alcoba, que vues­ 
tra fisonomía presente una expre­ 
si ón tra.n qu ila, sin ningún gesto 
,Je satisfacción personal ó de vani­ 
dad; agradeced con dulzura á las 
personas que os saludan y tomad 
asiento cuando los demás hagan 
otro tanto. Entonces, dírigieurloos 
al enfermo, preguntadle cómo le 
vá, después examinad el pulso y 
las orinas: prornetedle siempre la 
curacióu. pero, desde que hayáis 
salido de la alcoba, anunciad á los 
miembros ele la familia que la en­ 
fermedad es algo grave. El resul­ 
tado ele esta manera ele proceder 
será la siguiente: Si curáis al en­ 
fermo, vuestro mérito será mayor 
y más considerables vuestros ho­ 
norarios; si muere, los parientes uo 
cesarán de decir, qufl desde el pri­ 
mer día habíais tenido poca espe­ 
ranza tle salvar al enfermo." 

He aquí la conducta que debían 
segu ir cuando fueran invitados á 
comer: 

"Carla vez que un nuevo plato 
Rea servido á la mesa. no dejéis rle 
hablar á vuestros anfitriones de las 
coudiciones sociales y de los hábi­ 
tos del enfermo. Así iuspirá is á 
todos más confianza en vuestra 
ciencia y habilidad, porque dirán 
que os procupáis ele la situación 
aun en medio de la variedad de los 
potajes. 

"Cuando dejéis la mesa, acercaos 
á vuestro enfermo y decidle qu 
habéis hecho una excelente comi­ 
da, servida además á la perfección. 
Esta advertencia le agradará mu­ 
cho, porque ha de desear que que­ 
déis satisfecho de su casa." 

¡'Quién sabe­agrega nuestro co­ 
lega de Boston­si los consejos del 
autor antiguo no serán muy apre­ 
ciados por algunos médicos de 
nuestros días! 

70.8!2,0l,O 

2.321.300 
3.170,UOO 

8.894,500 

to><, etc . 
Gastos de id. por alie­ 

nación mental. . 
Suicidios . 
Gas tris de represión 

para los criminales 


