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EL MONITOR MEDICO.

ORGAND DE LOS INTERESES CIENTIFICOS ¥ PROFESIONALES DEL CUERFD MELICD.

PUBLICADO BAJD LA PROTECCION DE LA ACADEMIA LIBRE DE MEDICINA DE LIMA.

SECCION ORICIAL.

FACULTAD DE MEDICINA
MEMORIA DE sU-DECAaxo-pEL afo 1833,

Excemo. Sefior, Sefores:

Aungue ¢l periode defediwalecencia social y politica singue nos encontra-
mos, esta lleno de dificultades para la marcha regular de'wyestras 'llatitl.lr:ium:* la
consagracion al cumplumn_nm del deber se ha :.ul}::.p nesta, ella en ¢l afio uni-

versitario que hioy termiina.

Dios acontycipuentos han venido a pl.,n.ulbar la marcha ya ponosa de esta Fa-
cultad de Medicing/apenas principiado el afio escolar,

Tras larza ysdolorosa enfermedad, mipredeggsor < Dr. DooManuel Odrio-
rola, que tres vetes consccutivas la unanimidad de los sufragios -de sus colegas
elevé al cargo desDecang; fallécio ¢l 29 de Junio, dijande’un inménso vacio en la
ensefianza & imponiéndomelel deber de reemplazarle e sus fungibnes hasta la
fterminacion de su periodo)

Las corporaciones y la pmnsa cientifica han hecho justicia des altos mere-
cimientos del fifide y a los importantes servicios que prestod a la giencia, a la Uni-
versidad y al | Estado.

Sin contar'coim Sus relevantes dotes, e duplicadouniz-esfuerzos por hacer me-
nas sensible su, perdida; pedo’yh desdd, los altimosqdims anteriores (4 su falleci-
miente se habiayrealizado otho woontécimientd Mainado s influir ng menos desla-
vorablemente en [as-Jabores degsta. Ficaitad:

Me reficro al unﬂ}h]';u decteiado j:::i::?::i.ilil{:r'l!t: de las rentas de la Escuela de
"'»I:.d[cina, i solicitud desu ex administrador el Dr. José Prdscontra ¢l que la Fa-
cultad sigue un dilatado juicio de cue nias, en las que existen cargos de grave na-
turaleza y considerable montdeantra_dicho ex-adninistrador.

No cbstante estar L_'jL_'L:LI:,i o Uirsaidodeno E}l._ql.ln_.hl consideracion en favor
de la Escuela, no le ha sido posible hasta hoy 4 ella levantar diche embargo, que
disminuyendo sus ingreses, hace muy dificl] la satisfaccion de sus necesidades,
teniendo que resentirse dé este hecho ¢l éxito de la ensefianza.

El Supremo Gobierno felizmente la asiste con la misma regularidad que a las
demis listas, con la subvencion que le tiene sefialada el Presupuesto del Bienio
actual, sin cuyo pago no habria sido posible VENGET, COmo se ha hecho, parte si-
guicra de las dificultades.

En efecto, no obstante tan anzustioso estado ecn-n&mico. la Facultad ha po-
dido terminar este afio el arreglo de tres salas del Anfitcatro Anatémice, en las
cuales se ha establecido eon el mayor provecho la ensefianza practica de los di:
versos ramos de la Anatomia, de la Medicina Operatoria y de las Autépsias y
otras practicas de la catedra de Medicina Legal.

Sin les incehvenientes indicades, h 'm. lase terminado también los u,p"uo-, ¥

habiiitacién dei Laboratorio Quimico y Farmacéutice, cupre scrvicis os nulispon
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sable para el mejor aprovechamiento de los alumnos en los ramos de ensefianza A
que €l esta destinado; pero si la Magistratura Nacional hacesal fin 4 esta Facultad
la debida justicia y le devuelve la completa posesion de sus rentas, emprendera la
interrumpida obra, asi como la de preparar la formacidn de una nueva Biblioteca
en ¢l local que tiene preparado en parte con tal chjeto,

La terminacion de estas obras, que constituyen poderosos elementos dvE ¢n-
s:hanza, no son, sin embargo, suficientes, dejandose desear aguellas otras  sin las
cuales hoy no puede existir una ensenanza séria y provechosa en el estado ac-
tual de los conocimientos médicos, .

La Medicina, ciencia esencialmente de observacién y experimentacion, re-
quiere para su estudio v ensefianza, laboratorios provistos de todo el instrumental
necesario para la repeticion de los experimentos y el ejercicio de los alumnos en
las respectivas manipulaciones.

LLos progresos de los estudios en los ltimos afios han formado varios nuevos
que han dade origen A laboratorios y ensefianzas especiales. ) o

. Unode esos ramos, ademds de la Micrografia, es la Bacteriologia 6 ciencia
gue nos hace conocer los pequeios Organisnmos, causas patdgenas de gran numero
de enfermedades, que han.exijido en todas las Facultades médicas, la formacion
de laboratorios especialés para gu estudio,

El Scberano Congrese, queriendo satisfacer estamecesidad y recompensar Iqs
servicios del ilustrado Facultativo que eomisiond el Supreme Gobierno, para vi-
Jilar y estudiar la'marcha d= la epidemia cglérica de Chilé,to ha comisionado para
que, durante dos afies, estudié dicha enfermedad en Europay la giencia que con
ella se relaciona. :

No se obtendria todo el provecho para ¢l pais de esta medida, si 4 su regreso
el comisivnado’né encontrase un Laboratorio, donde establecer.y proseguir el es-
tudio y la epsshanza de la Bacterologia, que me permito recomendar a la aten-
cion del Cangréso Nacional, del Supremo Gobierno y de esta Universidad.

No obstapte esta defigiencia de medios, los estudios, merced” al empefio de
catedriticos y alumnos, han geguido ‘confornrindose al nivel de los progresos de
la ciencia, haciéndose conocer cuanta nueva verdad ha sido adquirida, con los ca-
racteres de tal:

Este afio han comenzado 4 producirse 165 buenes efectos de’la medida recla-
mada hace poco‘tiempo par esta Facultad, v que levé, a'1a practica Ja reforma re-
glamentaria de la‘Instruccién_que se puso'en vigor pravisionalmente el afo ante-
rior por el Supremo Gobierno, miéntras la:Législatura Nacional resolvia lo con-
veniente,

Tal medida es la comprobacién, va que no el diploma e Bachiller, de los
dos primeros afios de estudios en la Facultad de Ciencias, para ingresar en la de
Medicina, )

Esta preparacion, sélida-para los estudios médicos, los ha hecho mas prove-
chosos, come lo ha revelado el mgjor-exito-de los examenes, correspondientes &
todos los afios.

Restablecido por el dltimo Congreso Extraordinario el Reglamento de Ins-
truccion de 1876, se han conservado, sin embargo, algunas de las reformas del
37, entre ellas dicho requisito de ingreso 4 la Facultad, que pone a los alumnos
en mejor disposicion para los estudios de los diferentes ramos de la Medicina.

El resultado de los examenes como lo he dicho antes, acaba de comprobarlo.

En efecto, habiéndose matriculado en el dltimo afio escolar: 82 alnmnos en
Medicina, 16 en Farmacia, 8 en Odontotecnia, 24 de Partos; se han presentado &
los examenes de fin de ano:

En Medicina—Alumnos de primer afio 13; de segundo 1; de tercer 16; de
cuarto 21; de quinto 7: de sexto 10; de septimo 5.

En Farmacia—Alumnos de primer-afie, ninguno; de sezundo 2; de terce
6; de cuarto afio 4.

En Aa"w:ryi.-,wu'a.—ﬂ]u:u'ﬂ-:-.-_- de primer 270 4; de segundo 1.
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En Qbstetricia, —A]umuas de primer afio 7; de segundo z; de tercer 2; de
cuarto 10,

Los éxitos han sido los siguientes expresados por las respectivas califica-
ciones:

En Medicina—Sobresalientes 15, buenos 56, aplazadoes 2.

Ln Farmacia—Buenos 11; aplazados 1.

L Odontotecnia—Sobresalientes 1; buenos 4.

En Fartes.—Sobresalientes 2; buenas 16; aprobadas 3.

Los alumnos calificados de sobresalientes han sido, en Medicina: D. Alfredo
Y. Leén, de 7° afio; D. Wenceslao Salazar. D. Matias T. Bellido, José Diaxz Sa-
Salazar, de 6* afio; D. Ismael Ciceres, D). Teobalde Cansine, D, Daniel Espejo,
de 5% afio; D, Leoncio Mora, D. Maximiliano Gonzalez Olaechea, de 4? afio; D,
). Juan Mayorga, D. Juvenal Denegri, D. Pedro Galup, D. Mariano Urquieta, de
er. afio; D Jesds Quispe, 1. Wenceslao Mayorga, de Ier. afio.

En Odontotcenta--D. Francisco Gaillour, de primer afio.

"3 Fartes. —Dofa Julia Murphy, de primer afio, v dofia Petronila Ponce, de
cuarto afio.

Distribuidos entre los alUmnos sebresalientes las cantentas que, come pre-
mio, concede ¢l Reglamento Geperal de Instrocaion, ban sido.agraciados: . José
T. Alvarado con la de’Bachillgr'y D. Alfredo 1. Ledn gon.la de Doctor.

Durante los Gifimosafos sensibles fallegimientos v jibilacianes han dejado
vacantes las citedras de/Clinica, la.de Medicina Legal, la Tegsia de los Partos y
la de Farmacia.

Convocade un/goncurse para las de Partos v Medicina Legalshan'comenzado
sus actuaciongs el-(7 del corrlente v continuaran hasta su debidilerminacion, si-
guiendo después de'la apertura’de’la Escuela losigoncursns para'las ottas vacan-
tes, de acuerdo cbf lo que pueda teselver la Facultad, en ejercicig=de|la atribu-
que le concedt lagley orgdnica de laensefianza, que permiite la permuta | de cite-
edras en una Faculfad, con consentimiento de_lostintencsados,

Esta madida que podria tener un caracter mas conforme con lag nécesidades
de la ensefianza viepe, sin embargo, 4 satisfacer una ya sentida en-esta Facultad,
desde muchos 'aneos atris, que Ia ha obligadoa encargar. provisi -:malmn;_nte a sus
catedriticos la ensefianza deotro ramp, donde eran-mas necésarios sus servicios.

Las aptitudes que en las-Universidades adquicren, con’ el-progreso de sus
estudios y de sug'conatos para prestar mejores servicias en una citzdra que en la
que dntes han desempefiado, ha sugerido, las “periiutas, /innovacidnfecunda, des-
tinada a preducir los mis ventajosos efectos én-ld ensenanza Universitaria.

Con la novisima'veforma reglamentaria de la Instruccién, gieda, pues, resta-
blecido en toda su plenitud, el régimen que se establecio en 1876; v no dudo, por
mi parte, que asi en la Facultad que tengo el honor de I‘.!I‘E'bldlt’,, como en todas
las demids, produzea sus mejores-filtos.

He dicho.

Leoxarpo VILLAR.

Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Facultad de Medicina '
UBHCD
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TRABAJOS NACIONALES,

EMPLEO DE LA RESORCINA EN LA ENTERITIS.

TESIS LEIDA ¥ SOSTENIDA ANTE LA FACULTAD DE MEDICINA DE LIMA
por Nemesto Fernawpez Quucua
PARA OPTAR EL GRADO DE BACHILLER.

¢ Continmacion. J
TERCERA PARTE.
APLICACIONES TERAPEUTICAS DE LA RESQHCINA EX LA EXTERITIS

Antes de todo seri-Oportuno éonbeef-¢uales soni las-aplicaciones terapéuticas
de la Resorcina, tanto al intetier como al exterior,Para lenar este objeto me per-
I‘t1it0. extractar de uma leegion de E. Labbee, las distitas aplicacivnes de la Ke-
SO,

v Aplicaciones dvapinticas dela Resorcing=—Ias aplicaiones terapéuticas de
la Resorcina ¢stin'basadas co sus virtudes antisepticas y antitérmicas, y pueden
asemejarse 3 laside sus congéncres medicamentosos de la seri€aromitica, el acido
fénico y el acido salicilico particularmente, »

« Como éstos ha sido administrado en eiertas enfernecdades infeceivsas. Citare.
mos desde luege la fedre afvidin. Se trata agui de combatir el principio infeccioso
de esta pirexialy también la hipertermia de los enfermos, perodas observaciones
poce numerosas hechas hasta hoy, nojparécen favorables al nuevo antiséptico que
no obra sobre-la temperaturagines de una manera insuficiente, ¥ no tiene otro
efecto evidente-que desinfectar [as deposicionesde los enfermosy ingjorar en ellos
el estado de las Mias dizestivas. [Las dosis administradas han sido de 5 4 6 gra-
mos fracciopadas pordia, » ;

e Contrala fiddre dnterputeire, al contrarvio, la Resorcina paréce haber dado
hasta aqui resultados muy satisfictorios y dignos de.interés, hasta €] punto de que
OKaler y de Prague, han dichn que igualaba 2. la_quinina como/medicamento fe-
brifugo, »

- Se cuentan hey. por centenarcs las curaciones de fiehres intermitentes de
todos los t[]_m.s_ por la“fesorcina, Las observaciones recientes de Bassi, Righi, Li-
chtheim, Whaler, etc. no'dejan duda alguna a este respecto. »

o Ademas de este ecfecto Ebrifugo ciertoyla Resorcina tiene la inmensa ven-
taja de poderse administrar al principio del acceso, y aln es necesario elegir ‘ese
periode, porque si su accidn es rapida, se agota también muy ripidamente. Se
debe dar una désis fuerte una sola vez, 3 gramos por ejemplo (Lichtheim) de ma-
nera que determine algunos trastornos sensoriales y vértigos que son accidentes
pasajeros., La Resorcina seria un febrifugo mas barato que la guinina. »

« Contra la difteria, Justus Andeers, recomienda mucho su emplee en polvo.
en aplicaciones locales, cuando se trata de la angina membranosa simple. En los
cases mas graves prescribe ademis administrarla al interior. Sobre 222 casos, no
ha fracasado ni una sola vez. He alli una série bien feliz y muy extraordinaria de
experiencias y me parece por lo tanto initil discutir sobre cifras ¥ recordar aqui
que en materia de difteria la manera de pensar en Francia y en Alemania, difieren
muy notablemente. »

«La erisipela ha side combatida sin ningun éxito con las preparaciones dv
Resorcina al interior. En cambio, cuando se ha tratado esta enfermedad por el mé-
wodo do Tlucleg.poreaeemplazando as injecciones hipodérmicas ienicadas por las
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de Resorcinag, los resultados han sido muy satisfactorios, sexin Bogusch, Este
medico inyecta bajo la pizl sebre todo ¢l contorno de la linea erisipelatosa una
solucion de Resorcina en la proporcion de § °f, separando las junturas o® o13 v
ha visto la temperatura febril bajar y la mancha de erisipela detenerse. »

« Skibuewski, de Mojaisk, ha hecho observaciones idénticas (Diciembre de
1582.)0

« En el colera infantil la Resorcing no es menos poderosa segun Totenhofer,
porque en g1 miios tratados por este medicamento, 17 sélamente habian sucum-
bido, de los que tres murieron por accidentes extrafios 4 la enfermedad. La mor-
talidad no es, pues, aqui sino de 15. 4 9, mientras que por fos otros modos de
tratamiento habia sido 34. 4. Bajo la influencia del medicamente, los vomitos co-
san, las diarreas disminuven y Ia curacion no tarda. No se sobrepasa la disis de
g a 30 centigramos, cuando se trata criaturas de algunos meses, diluyendo el me-
dicamento en 6o gramos de infusion de manzanilla, Seoltmann ha hecho observa-
ciones analogas. »

x Recientemente (1333) un médieobraziteredoncorvo, que se ha dedicado
con mucho talento a las inyestigaciones terapeuticas, acaba de proponer e! trat-
miento de la cogueluche gdn-na, splubiBICdes 10 g de Refowcina, aplicada con un
pincel sobre el orificiosgidticel Repiticndo esta optragipu cada dos horas, lia v
noghe, la curacion aln calbd casus graveses facilmente dbicnida en tres semanas
o un mes. El medicagteito obra Jocalmente segin el autoffalestoiy-endo los mi-
crococi que abundanfel la lariggey son causa e la coga Bl

« El reumatismp articular o podia escapar ddlas investigaciones terapéuticas
hechas con la/KesgPetna, queesisiucedanco. del acidelsalicilico, metlicamento exce-
lente en el tratanmento de esta'crael enfermedad; peri.si las observaciones de Ca-
llias han mostragde, que la Kam@iva nia ciertas ventajas en el peamatismo, los
hechos publicados-mas tarde por/Peradon han probade 'gud esta sustancd era bien
inferior a las preparaciones"salicilicas fque triunfaban en /los casos gl que i Al-
sorcine era- ineficaz. »

w Lkos eatormoy —Como au.Haptlcﬂ pm!urmo Jas soluciones de=fosdryore pue-
den aplicarse|d la eyracion de las heridaspitridaso atonicas: tienghysobre ¢! acido
fénico y el tympl lagventajarde estardesprovistas de olor) pero o crégimos comu
=¢ ha dicho que'deba |'-;_<:t11ph;=.u~u_ el acide fanico porflasisercilg e fa curacion
de Lister, precisamdnte por glices thenos asteiproite-quelsu cong oénege. Es«ta cua-
licdad negativa la‘han hecho valde shi-tazpn desg futsetoin obsga justamente
rosselin, las solucienes fenicadasien el metoda=listeriting, obrafSobre los vasos
capilares pars oblitevarlos, en fazbn misma dz sus propiedades astringentes v
coagulantes de la sanghe s

v Sea de ello lo que fussdHa Resoreing creemos gquees topico unl contra las
N s da e ,'u'.'_-_,f."."lf;'.-'lc'rl'.'n' { Boambin, Cattaiir; i\.".:jardin-ﬁq:ﬂ‘.nﬂrt};,5 "

o Y si segun lo dicen Leblond v Fissiaux, es tan eficaz come el yodoformo
contra los ofaivcres fasdes, los enfermos tendrdn la inmensa ventaja de ser cura-
dos rapidamente, sin’tener que sufriv ¢l olor abominable de este altimo medica-
mento, de un poder maravilloso centra dichos chancros. »

« Entre las buenas aplicaciones de uso externo de la Reseredna, me limitaré 2
citar el emples de su solucion en ia proporcion del 6 */, contra la srquitis (Bem-
bin); de 2 *f, en invecciones en la deworragio aguda o cronica (Richi); de 135 9/,
cit colivio centra la conprindronis catarval, v, ademas, sus usos importantes en las -
/. riitedlades @e fas ercias (Masini) contra el ecenoa (Massel); =n la Senarvea sl
fival {Gatch Kovoscki, 1883} en el cafarre vosical (Y. Andeers): en inyeccion
vesical, en selucionde 5 %, ¥ en la =agy en inyeccion, solucién de 2 %/.

o El catarre def estomre, en fin, es ventajosamente modificade par los lava:
dos de Reserving en solucion del 2 */,. En esta eperacion. Rirhi, hace temar 4 les
pacientes cada dos horas pegueiias dosis de 2 4 @75 centigramos de Resvreina aso-
ciada al bicarbonaterde soda. Agrega el auter que ha prescrito hace yu mucho

Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Facultad de Medicina
UBHCD
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tiempo con grandes ventajas, 2’ por dia, de salicilato de soda a algunos individuos
afectados de catarro gastrico.

w Mados de adwinistracion y désis.—La Resorcina no tiene ninguna accion irri-
tante sobre las mucosas, que blanquea un poco como el nitrato de plata. Se la
pucce dar, pues, en sustancia 6 en un pedazo d= pan azimo, pero es preferible des.
de que su sabor es dulce ¥ no tiene pada de desagradable, hacerla tomar en po-
cion disuelta en un vehiculo aromatico & bien en el agua endulzada con un jarabe
aromitico, liman, menta ete. Las dosis varian segun la naturaleza del mal que se
vit a combaltir, como se ha indicado ya en cada enfermedad, en particular, siendo
cuandns menos de '3 para los nifios vy de 3' a 10" para los adultos. »

o Para el uso externo, las soluciones varian generalmente de 2 4 5 °f, pudien-
il ser ¢l vehiculo el agua pura 6 bien adicionada de aleohos!, glicerina ete. A me-
nudo seemplea el polvo en sustancia a la manera de los topicos pulverulentos.
Se puede también incorporarla  la grasa, vaselina o glicerina para hacer pomadas
o ghcerolados al décimo. »

» Concluiremos al termipar este cortoestudiopque la Resorcina representa en
pequeio las propiedades-diversas del geido salicilico-y-del acido fénico; pero que
i es menos poderosa-que estas [preeiosos ‘medicamentos; ez, por el contrario, mas
ficil de manejar y merecd por sus buenas cualidades™Aguraren nuestra materia
médica, entre las'medicinas importantes, »

A este intéresantsz resiumeny solo tengo gue agregar, que el Dr. Anders, ha
emplerdo la Kesoreiia quimicamente pura, sin que hayan sabfevenido al enfermo
malestar, dolores, eructos, nanseas, tenesmo etc) }' gue habiengdla aplicado en dé-
sis elevadag, aunque ha visto que los entermos [a soportan biem, notd si en estos
casos algunes ftNomenos parecidos a la embriaguezalcobdlica. "Este medico, vien-
o el electo producido porel medicamento en enemas para conténen los vomitos,
se decidio a darlo al interios en los casos de vomitos 'y diarreas, ©_mejor dicho en
los casos de Ewderitis v Gastro-Buterilis.

Refiere tanibién el Dr. Anders.de Pesthyen ¢l periddico A0melfidie. Contral-
Zeitnng, del @y 1884 que en 1883 contuve con la Kesorcion 168 vomitos y dia-
rreas ensdiez y acho personas que habian comido carne mzala.

El mismo profesorla administro en un joven de 14 afos, atacado de tétanos
traumadtico ¥ 'gquedenia vomitns incocrcibles, empleands dosis-de 30 gramos cada
vez y en ocha a diez horas se suspendieron los vomitos. Igual resultado feliz tuvo
vl caso de una'mujer dismenarreica v que éncada épaca menstroal le sobrevenian
vomitos incoercibles, los cuales ge stuspendieron ‘con dosis detr gramo de fe-
SOFCER,

Me parece que en el caso del joven de 14 afivs que padecia de tétanos trau-
mitico, fué demasiada elevada la dosis & ha sido equivscacion del periddico que
trascribid el hecho; pues una désis de 30 gramos-en cada vez, segin 'o que acaba-
mos de ver al hablar de los efetos terapéuticos de la Reseveing, es una dosis toxica
y cree mas bien que la dasis haya sido de 0’30 centigramos en cada vez

En el Journal de Medicine et de chirurgic de Pesth, presenta el mismo D, An-
ders, la historia de trece casos, en los que la Resorcine fud empleada contra las
enfermedades del estémago, caracterizadas por una alteracion de los liguidos de
este organo. Segin el autor, tendria este medicamento una propiedad detersiva
sobre la superficie de la mucosa sin presentar los mismos inconvenieptes que los
acides fenico y salicilico, pues si el empleo de esta sustancia puede provorcar una
ligera irritacion de esta membrana, no obra jamas como catstico ni trae consigo
la formacion de cicatrices, Posée ademais propiedades hemostaticas.,

Dicho ésto, paso a referir las diferentes nistorias que he tomado en el servicio
del sefior Dy, Ramon Morales, miéntras estuve practicando bajo su muy ilus.
trada direccion; advirtiendo que publico todos los casos en que he ensayado la
Resoreina con éxito 6 sin él, para que se puedan apreciar sus efectos en los dife-
rentes trastornos de las vias digestivas. La Resorcina que se propind en todos es-
tos casos fué la quimicamente pura.
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HISTORIAS,
N° g,
Enteritis Tubcrculosa.

R. 5. de #7 afios de edad, soltera, temperamento linfitico, entrd al Hospital
de Santa Ana, Sala de San José servicio del Dr, Morales, el 8 de Noviembre de
1885. Su propdsito era curarse una adenitis escrofulosa de que padecia desde
algun tiempo y que vino supurada va. Se le sometid desde luego & un régimen
tonico y anti-zscrofuloso. El 12 de Diciembre del mismo afio le comenzagon
diarreas muy rebeldes que a pesar de un tratamiento apropiado no le calmaban
con nada v tuve vomitos tenaces, que unidos a las secreciones del intestino, la
enflaguecian eada dia mas. Agotados casi todos los medios para contener este
cstado, el 28 de Diciembre de 1835756 e puso liférmula siguiente:

Resorcina< a-THE 5 A &, . % centigs.
Inf, demanzapiflad ™ . . . Y L azo-grams.
Aziedr dedache . . . e . . . . S0 s

para 3 partes: " en alterna.

En la visita'desla tarde despaes de haber*tamado dos’partes, de la pocién
indicada se encontraba mejor;los vimitas habian: calmado v las~depesiciones no
eran tan frecuentes,

El 2g amanézio mejor; habia‘depuesto en la aoche una sola vez, quedsd sujeta
i la misma pocidn v en la tarde se hallaba en el mismo estado de mejoria.

El 3o por laymafana dijo que las diarreas le shabian vuelto, pero que los vi-
mitos <e le habjad suspendidojcomnletament., Eee dia’ se aumentd- la ddsis del
medicamento y _sé le puso 0'20.centigrambs deResorcinag en el migmo vehiculo:
por la tarde|la enferina se encontraba mejor,

El 31 signidy mejor y se aumentdla dazis delosorcigae 4 0" 30-/centigramos.

El 1? de\Encto contimud.en (el mismo/ estado v se 'pirescribio igual trata-
miento,

El 2 no habia hecho-ninguna deposicion durantsa noche y 52 /le prescribid
la misma pocidm. :

Los dias 3 v 4 sizuid la méjaria fotable pera en'la tarde del’ 4 se quejo de
mareos, niuseas, zumbido de oidos, &, cn vista “de lo cual le hice suspender la
administracion de la Resorcing,

El 5 por la tarde habiafidesaparecido por completo los sintomas de Resorci- *
nismo y quedo curada de su Ewdiies.

Esta enferma fallecié mucho ticosps después en el Hospital & consecuencia
de la Tuberculosis,

2eial
Enteritis Tifowdea,

J. M natural de Lima, de seis meses de edad, temperamento linfitico, cons-
titucién debil, entrd al Hospital de Santa Ana, Sala de San Antonio N.° 16, el 6
de Diciembre de 1885. Esta nifiita estaba sana, pero padeciendo la madre de una
enfermedad que por el momento le impedia cuidarla tuvieron que remitirla al
Hospicio de Huérfanos'y 4 su regreso de alli vino con fiebre alta, vomito y dia-
rreas. Hasta el 20 de ese mes estuvo bajo un régimen apropiado pero sin resul.
tados muy satisfactorios.

El 21 en la visita de 1a mafiana tenia vémitos y diarreas incontenibles, las
deposiciones presentaban un color amarrillo verdoso y se negaba 4 tomar el pe-
cho. En ese dia se le suministrd:
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Resorcina . . . . . . . . . . . o0l centig.
Infusion de manzanilla . . . . . . 80 gramos.
Axtear de leche, . . . . . . . . c. 8

para 3 partes 1 alterna,

El 22 se habian suspendido_los vomitos p2ro no las diarreas que presenta-
ban un tinte amarillento: la nifia wstaba f€bril v se prescribio ¢l mismo rézimen.

El 23 seguian las diarreas que tomaron un color gris y la aenferma llegd 4
una temperatura de 39°. Se le administrd la misma pocion.

El 24 volvieron los vémitos v disminuyeron las diarrcas, pero los vomitos
no tienen el mismo caricter que presentaban al principio: la temperatura de la
nike era de 30°, se le prescribid el mismo régimen. -

El 25 no habia hecho en la noche sino una deposicidn casi natural, no tenia
vomitos, ld temperatura era 38° 8. Enla tarde de este mismo dia hizo una de-
posicion amarillo verdoso tefiida con un poco de sangre y la temperatura subié a
397 4. ) o

En los dias 26, 27 v 28 Ta-nifa mgjord muche,"ea_cuanto *a las vias diges-
tivas: la temperatura oscilé entrg 39“ e

El 28 en la tarde estabaperfectamente bién/fduh estomaco; la ficbre habia
bajado 438 6 y po-tepiendo va que atender a la Entorifiy quetdp en un régim:m
apropiado para dismigair la temperatura y dire de paso oué et esta criatura no
produjo efecto alzugdp.fa antipirina con la que™sigmprs hefng abtenido I]‘JElr:l!r‘-.‘i
resultados para hacer descender da temperatura 3 Poco tiempdtespues salio esta
chica del Hospital-completainente curada,

Coardtniedap,

R i T o

REVIST AZENXERANIER AL

CONGERESD PARA, BELESTUIMOSEFE L8 TUBERCGULOSIS.

PROGRAMY,DE LA TERCERA CUESTION PRESENTADA AN ONGRESD,
Sesiones del 29 y 30 de Jfulo de 15855
( Continaciin)
DIVERSAS COMUNICACIONES.

Via DE coNTAGIO DE LA TUBERCULOSIS.—E] Dr. Burer: He tratado de esta-
blecer, basandome en la patologia comparada, que el tubo digestive es la princi-
pal via del contagio. Para el tifus, el muermo, el carbunco, la viruela, la morrnii,
el hecho estd absolutamente demostrado por muchos experimentadores, (Pasteur;
Chauveau, &). Para la tuberculosis, Chauveau se servia del tubo digestivo, y ob-
tuvo 14 €xitos en otros tantos experimentos. En dos casos, a pesar de la via du
penetracién del virus por el tubo digestivo, no se piodujo ninguna lesion local, y
las lesiones se encontraron exclucivamente en el aparato respiratorio.

Si por el contrario, se consulta en los resultados ébtenidos por diferentes
experimentadores, que han querido experimentar por la via pulmonar, casi todo
son negativos. Tambien en Patologia comparada, ni la morrifia, ni el muermo, ni
el carbunco son trasmisibles per el aire que se respira.

Resulta de esta demostracion, que el embargs radical de todas las carnes tu-
berculosas, votada en un principio por el Congreso, se apoya sobres tres hechos
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constantes: 1" virulencia posible de la carne; 2? predisposiciones del hombre a
contraer tan terrible enfermedad; 3° y ultimo, contagio frecugnte por el tubo di-
gestivo,

TusERcULOAs ¥ PaLvpisnn, —El Dr. Boussakis de (Atenas): Vengo de un
pais donde la tuberculosis v el paludismo, en sus formasmas var.adaa, SO Uy
frecuentes, pues las tres cuartas partes de las muertes se deben a estas dos en-
fermedades. )

La experiencia que he adquirida en este pais me autoriza a declarar en con-
tra de la opinidn del Dr. Brox, de Beyronth, y difiere izualmente de la ley enun.
<lada por Boudin, porque las dos afeccionss marchan paralelamente, los dos gér-
menes no se neutralizan,

Por lo que concierne a la tuberculosis, he podido observar un pueblo e el
que la enfermedad existe stlo desée hace cerca de treinta afios. Repentinumente
ba atacado con intensidad en una poblacion gue hasta enténces era indemne, y en
Ia cual existia y existe el paludismo siempre en eatadn endémico. La propagacion
de la tuberculosiz & los habitantes-de—estavilla, s6lo era debido al contagio, que
es muy ficl en los labradefTsqie »o sirven & vecEs-del mismo vaso v de fa mis-
ma cuchara, de la ID[*.;t ¥ de laspoubierius dellalcama gifeya sivvieron & los enfer-
mos. Siesto que suetile 4.083 habitantes de un S0 pats, Se refiricse a otras pobla-
ciones, tendria iﬂﬂmtfg\.ﬂﬂlﬂ‘i desastrosas: Espm-a:mm, sin enthargo, que la medi-
cina experimengal, parado cual la Escuela de Faris, v sdbre todo los Magendie
y los Cl. Bernard digvon tantotlesarroilo; lle@ijun dia a§hcontrar un medio de
neutralizacion ‘del 2érmen tuberculoso,

ORIGEN W HIENTICIO UREATUBERCULOS1S ExBE x50, El D) Legwux de (Pa-
Kic): Siendo con frecuenciatlatieche de vaca el vehiculo d= los baciios) tuberculo-
S0, o es por esto ~n:'l}r::1ﬂente que se observ: con Eanta frecubmtia én los nifios
la tuberculosi&del tubo d1gr::.two y de sus angjos. 1ios h.iu::.m UmA VEZ que pene-
tran en estas Vids, se fijan O\se dissmimand Loos Grginos linfaticos san el asiento
mas habitval dg su aglomeracisi, Er estos organos pueden puleldr v difundirse
a gran distanciacon mas 6 menogitapides & peden ser destruidos por los solos
recursos de la resistencia del organismo a los ataques Purasitasios: pheden sola-
mente adornrecerse, c_a]wrahdu ocasion de'em m:z!';:s:r Sus auLitcm destructores en
<l mismo sitip'y enotros wasdejanos) FEsto se olistrva trdos’ 10k dias en los hos-
pitales de nifigs

Mds de una vez he estidiade e mis e \i...uvm enfermitos, Atacados de dife-
rentes |nan"ﬂblaclﬂﬂLb de la talerctlosis, cual efs la puerta -:JL,. entrada del bacilo,
y he conocido que 3alo al tubo digestive debia referirse aquélly; habia ingestion
de leche de vaca dada“echida & simplemente calentada,slwhaberla saneado. por la
ebullicién; me seria ficil cita numerosos ejemplos,_y“muchos estin en observa-
cidn. Debemos, por consiguiente; Hevar continu@mente nuestra atencion sobre la
leche de vaca, y sobre los peligros que resultan de la ingestion de leche enferma.

Con este fin, podemos redactar instr: icciones, & las que didramos gran pu-
blicidad v que brgmﬁmrm ten sustancia: la tubsrculosis puede provocarse con le-
che de vaca cruda, zunque la vaca que la produce tenga buena aparienciz; que
las leches de oveja, de cabra, de burei son menos peligrosas que la leche de vaca
v que deben ser preferidas.

El Dr. Tuosmassex (de la Have): En Holanda los veterinarios visitan perié.
dicamente las vaquerias que sumiistran leche. Silas vacas estan enfermas 6 si la
leche no es bastante rica, exigen 4 los arrendatarios que se deseche la vaca en-
ferma & insuficiente. La leche considerada buena se manda 4 los pueblos en vasijas
selladas; se vende mas cara que las otras, pero se tiene seguridad de que es buena. -

El Dr. LeGroux: Dasearia que se nombrase una comision de higiene para
examinar de la misma manera las vacas !u:l: aras, impidiendo la venta de leche

elipgrosa.
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El Dr. ViLremix. El Dr. Legroux podriz formular por escrito una propo-
sicién que seria sometida al Congreso.

El Dr. SorLes: El Dr. Siedfried ha propuesto 4 la Junta una ley sobre la re-
constitucion de los consejos higiénicos y se podria tal vez trasmitir al despachn
de la Junta.

El Dr. Laxpouvzy: Los veterinarios estin en el deber de hacer de repente el
diagnostico de la tuberculosis al principio. Si la ciencia no puede ser afirmativa,
es prefericle contentarse con recomendar hacer hervir la leche,

El Dr. Traseor: Me separo del parecer del Dr. Landouzy, porjue en presen-
cia de un animal de la espzcie vacuna, es imposible afirmar que no esté tubercu-
lose. Hace algunos afies, el buey que obtuve el pre nio de honor, por razon de su
hermosa presencia, estaba tuberculoso,

E! Dr. NoceraL: Hace mucho tiempo que se establecio el principio de ha-
cer hervir la leche, cuyo origen se dasconozia. Sis= dibz tonar leche cruda, es
necesario emplear la leche de cabra, la tubsrculosis dz la cabra ¢s casi desco-
nocida,

El Dr. Lecroux: Recontzeo las dificultades quepresenta el diaznastics, Silo
he querido recomendarain-medig.da petpagadd para poier al piblico en guar
dia contra los peligres.de Jadleehe, de vaca en partichlar. Proponzn la creacion de
= vaquerias de burrlt Lasvaquerias de'burras y d= cabtas en Paris son poco nu-
merosas, y este/serigun medio de desarrollar este génerGatle industria,

El Dr. Lavoopzy! El D’ Legroux tiens ‘razén bajo elfpuntoyle vista cien
tifico, pero su proposicion es'prématura. Aungue se haga, loglgrandss biberones
se llenarin gon lgehe de vaga, 850 preciso, por consignients, insiStir \para que se
hierva la leche. “5i se guiere hacer mejor resultardipecr.

El Dr, Traseor: La leche | \de vaca y de burraresulta muypeara.| La burra
suministra jmuy.poca leche y eslcasi tan cara demaptentr comd la vaca. Como
dice el Dr. Lapdouzy. los Biberanes == llenaran siempre de lech@®e vaca, que es
necesario mandar hervir.

OPORTUNIGAD TUBERCULOSA TSNaTa wALGtimipa.—El Dr. Lasooizy: Ciertos
individuos ndcerren condicionestales, que son candidates i la tuberciilosis desds
su nacimiente:, Forman nditipe que llamamas venegiane'y' soffpor desgracia ata,
cados con mucha'frecuencin’ Es un hecho/de aptitud=analoga i otgos muchos en
microbiologia. "Estos sujetos, qie “son sospichosos, permiten el /diagnéstico al
primer ataque, yl prondstico en-estecasoes grave, | Es precisosepararlos, espe-
cialmente de los puntos que puédan adquirir & domnnicar latuberculosis,

Para la opaortunidad adquirida es preciso sefialar la viruéla. Por el sulo hecho
de que un individuo haya padecido de viruela, se vuelve” muy propenso a la tu-
berculosis. De més de 300 enfermos, solamante 13-Gue tuvieron viruela no te-
nian la tuberculosis, pero estos dltimoseran jovenes y pertenecian a las clases
elevadas. Sélo tres de éllos, que pertenecian a los hospitales, eran cardiacos. El
variolizado no debe ponerse en contacto con los tuberculosos, asi como no acepto
en mi servicio enfermeros robustos que presenten cicatrices de viruelas. Es una
razon mas para mandar 4 los poderes piblicos exigir la vacunacion.

PrOPAGACION DE LA TUBERCULOSIS FOR LAS LOMBRICES DE TIERRA—EIl Dr.
SELEIR: Aunque no quiers sacar conclusiones del siguiente hechs, me parece, sin
embargo, interesante comunicdroslo,

En 1885 me presentaron un nifio de edad de diez afios atacado de lupus del
lébulo de la oreja. Investigando siexistiria una causa de eontagio, supe que hacia
algunos afios que este nifio fué atacado de un impétigo de la cara, sobre el cual
se aplicaron cataplasmas de lombrices de tierra, segiin la costumbre del pais. Es-
taban en un jardin, en el qus algin tiempo antes se habia eaterrado un polle
muerto de tuberculosis pulmonar, segin el diagadstico del veterinario; afadiré
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que no existia en esta época en la regién ningdn caso d2 maermo, ¢ Las lombrices
servirin de propazadores Jz la tubzrculosis, cono lo son para el carbunco ?

DE LA TUBERCULOSIS PROVOCADA POR 105 TOROS REPRODUCTORES—El Dr.
Frecis (de Paris): He demostrado que la tuberculosis es trasmisible por rela-
cién sexual.

Segiin esto, como €n muchas localidades solo existe uno solo 6 lo mis dos
toros que sirven para to las las vacas dz una ragidn, eite e3 un origzn dz contagio,
cuando el animal estd tuberculoso. Esta causa d: contagio es tanto mis potents,
cuanto que se ejerce & la ver sobre los dascendientes y sobre las numerosas hem-
bras que son fecundadas diariamaznte, y que en las regiones donde ocurre, no existe
el servicio de inspeccion de carnes,

Aaqui los bueyes se matan y venden en el mismo sitio, y no sélamente su
carne, sino su pulman, se destina al consumo sin exaninarle nunca. En estas con-
diciones seria urgente declarar que en lo sucesivo ningin otro podri emplearse
sin ser visitado por el veterinario sanitario, que extendera un certificado. ¥ como
est= reproductor padria volverse enfermy, la visita y el certificado no deben valer
mas que por seis meses, al cabo dalos-que-una_y otro se renovaran.

HERENCIA TUBERCULOSA PAREREA =178 Dry Laxpobiy (de Paris): La trans
misién hereditaria de’la tubereulosis del padre ‘al hijo,. quedando la madre sana,
paréce un hecho indadabla. En cuatro nifios muertosudelinfeecion tubereulosa, no
encontrando ningin eontagio por la piel 6 mucosa digestiva, he'estudiado si esta
infeccidn era débidasd¥a infecaiil de la.concep@idn 6 al contdgio.por las vias res-
piratorias. Como I¢s nifios vivian 1&jos de sus padres, no habia duda, habia que
separar la 0'tima‘fpanera dejcantagio, y nos parecid verosimil,fuo un fendomeno da
harencia propiaménte dicho. sinp un contagio durante la congepcion; el esper-
matazoide contagiaba al évulo; No ereo exagerar nada interpretando de esta ma-

‘nera lo gue h:=“ebservado desde hace cinco afios enrla/ Sala cana del Hospital
Tenon, €3 decry.la poliletalidad, recayendo sobre los produstos dela concepeion
de esposos tuberculosos,

CurA DE LA TUBERCULOSIS FROFESINNAL DE-L.OS DEDOS POR LAS [PUNTAS DE
FUEGO.—ElDr.BanrurrLemy: Desde 1882 trato los tiberculosillamados anaté-
micos, por las puitas de fuego muy finas, muy proximas. unas-a otras, que pro-
fundizan 2 milimétres en lasicases ordimariss, pasando de 1 milimetro al rededor
de los limites del mal.

Este procedimiento me lid dada siempré/resultadss muy satisfactorios.

Es mas ripide v mas securg, que los demasrciusticos.

No crea que el'tithérculo, llamado anatémicn, sea siempre producido por la
misma especie de gérmien-introducido debajo del epidetmiis; creo, al contrario,
con el Dr, CorxiL, que no'se trata aqui de una_lesion univoca, y que gérmenes
diversos, depositades en la piel,“pueden determinar lesiones vegetantes y gra-
nulosas.

Alzunos autores han encontrado bacilas de la tuberculosis, y han referido
esta lesion 4 la clase de los tuberculos cutineos. No hay duda que en ciertos ca-
sos, sino en todos, sea asi, y es una razon mis para que se deba adoptar el fuego
para evitar el peligro de las auto-inoculaciones consecutivas.

Debo decir, sin embargo, que abandonados 4 si mismos los tubérculos anatd-
micos, no son sequidos en los casos que he observado, de lesionss viscerales.

En estos difizren dl Jupus i consecuencia dz los que se observan, frecuente-
mante, casos dz: tuberculosis visceral.

Difieren, sobre todo, de los casos de abscesos tuberculosos primitivos del ‘te-
jido celular subcutines, que cualquiera que sea el cuidado con que se operen, s¢
complican con frecuencia pocos meses después de una granulia aguda generali-
zada. Podria citar tres casos personales operados por cirujanos. (Pengrueber,
Horteloup) y examinadas histolégicamente por Bault, Dorier, etc.
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El calificativo de aunatémive, aplicado 4 la lesidn que nos ocupa, es inexacto:
porque no es solamente practicando disecciones y autdpsias como se contras esta
lesion.

He visto una religiosa, que nunca hizo autpsias, contraer un tubéreculy, lla-
mado anatémico, tipico, pincandose cuando curaba un enfermo atacado de un ex-
tenso absceso frio, de origen subcutineo no dseo de la axila. Este tubéreulo durd
tres afios, al cabo de los s cuales le destrui con el fuero. Obtuve la curacidon en
cingo sesiones, hechas en cinco dias de intervalo cada una. En uno dz nuestros
externos fueron necesarias tres sesiones de igneo-puntura, para destruir un tu-
bérculo de cuatro afios de fecha.

En uno de nuestros colegas de colegio, bastaron doce dias para curar un tu-
berculo de siete afios de antigiedad; otro que llevaba nueve afios se destruyd en
cinco semanas.

Ia duracion del tratamiento dependsz ademas de la profundidad de la sesién
y de su extension; =n ciertos casos, en lugar de localizarse, se convierte en lesidn
serpiginosa, v parte de la extremidad de un dedo & sea de un pliegue articular, 6
alrededor de la uiia, invade todo el dedo y extiende ademis sobre b regidén me-
tacarpiana. Evidentemente es pecEsarto mas-tiefips.para curar. Pero puedo decir
que siempre los he curade;yque s pases 120 e toniids Rinsaka ecldiva.

La cicatriz es muy bliepad En cierto: easny We ebtenide [a curacion sin s=fal
de cicatriz.

La cura es iy sefieilla; en los primeros dias un poEg de'pamada bérica con
vaselina 2,20; después tefetan de Vizo. :

El Dr. MagTisg Varcag (de Madrid) leyouna Memoria extensa sobre va-
lor de la terapintign guirirgica en las afeccioncs \Ebercr/osas. "¥a no queda & los
defensores de/'la,ddctrina 1'1tmlra, los sistematicos deéfractores d-la citugia v.':t!l, los
tuberculosos; fuiidamento CIE!]T,IEC{T aquellos casps tan explotados para la discu-
sion, de operaciones a poco'de hech,aq seguidas de la musrte, na’Son sino resec-
ciones 111{'.::!:1191{.1&-; de zonas tuberculosas, donde, la‘coumocion: operatoria vy la
reaccion trauniatica, remugven los hac'lm v das células; y el cuchillo abre los
conductos,| por lés que emigran los germenes=difandiendo la enfesmedad 4 zonas
mas apartsuda:. & las mismas visceras,

Si el cuchulle separa tora]n.ente eltejidn bacilar, el termé-zauterio mata 4
un centimetro dé pmﬁ.l ndiflad los gérmenes que hayan pndidn quedar debajo del
cuchillo, la curacian % radical para | el orzanp y-el individun:

Observaciones recogidas-encél servicior del D Rlivera, en elihospital de la
Facultad de Medicina v el militar, continuadas & través de algunos meses, pres-
tan fundamento A estas ideas'emanadas de ta-clipica /

La indicacion ‘guirargica existe en la tuberculosis, pese”a” los defensores de
que esta enfermedad &g desde el primer momento constitdsional. Ora se haga ce-
rebral 6 meningea en el'nifie, &sea & mesentérica enel paber, pulmonar en el
adolescente, la tuberculosis comignza siempre porun proceso localizado, si bien
en organismos de poca resistencia, que segiin la energia de la zona orginica se
difunde con rapidez 6 permanece estacionaria; asistiendo 4 ese primer periedo de
evolucién, cabe la accidén quirdrgica de resultado radical.

El diagndstico es en alguno de estos casos evidente; en las manifestaciones
externas, ya en la granulacion del tumor blanco, en la limina dsea, 6 en el pus de
un absceso, se revela como en los esputos del #sice el bacilo tuberculoso ;con él,
la intervencién quiriirgica debe ser inmediata, y todo lo amplia que la extencion
del proceso requiera,

Como fundamento de la indicacion, las afecciones tuberculosas son externas,
(tumor blanco, lupus, abscesos), & internas (tuberculosis viscerales).

Los primeros son muy accesibles 4 la mano del cirujano: en el primer perio-
do, cuando sélo hay infiltracién del tejido, se procurara inmovilidad 4 la region,
4 fin de evitar traumatismo intersticial y difusién de los gérmenes, (inmovilidad)
yaccidn revulsiva enérgica, para suscitar la resolucion, & la trasformacion fibrosa
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de los elementos embrionarios: 4 este propdsito ningan agente como termo-caute-
rio; ademds de revulsivo, es un germicida ya dz los bacilos, que desorpanizados
desde aquellos que estan 4 un centimetro de profundidad, hasta donde Heva la in-
tensidad de su calor.

El plan cruento no se pondrd en prictica miéntras haya probabilidades de [a
resolucion; perdidas éstas se hardn las operaciones, pero nunca las parciales, gue
por !0 i:'ﬂcm'np]r:tal; t:l:lfr.li'mu leit'rcr de v:\‘tt:[ldr:r ia. inﬁ,u:"t':rl H‘i!m UUIIIjJit‘TH‘i' e
plia, ¥ & la superficie cruenta se aplicara ¢l termo- Ld.ﬂh.llu. ilﬂur:ndn el u.zlis,ul-.t-
miento articular. Las amputaciones se reservaran para los casos de colncidencia
clee lesiones viscerales, para abreviar el proceso de cicatrizacion y aminorar la su-
puracion.

Las inyecciones iutersticiales tendran un poder eficaz, ¢l dia en que sc tenza
el liguido germinicida de los bacilos tuberculosos, i

Las afecciones tuberculosas viscerales, reclaman la aplicacién del fuego, comn
revulsivo v germinicida en el tdrax yen-elabdomen; en el cranco no puede con-
1q.u’l.tlrr*ﬂe el segundo efecto, porgue el g grosor iedos=huesos crancanos inypiden fa
trasmision del calorico; Jasinyecciongs-inte -ﬁrﬂ. iples, si_peactica~ en ef drden qui-

rurgico, no son en elCurativipor carccer-c d& ligiide micepbicida; habido esto

para la inyeccion erfaneal serharia la trepanaci

5i el diagndstico-fegonociera & tiempo bna zona tubfpfulosasja reseccion vis-
ceral estaria indicada,

Concrusiones’=*l. La tefapeutica quirtroical tiens un ¥alor' gurativo en al-
sunas afeccignesituberculosas,

II. Las opefaciones en' lgjtdberculosi~ o aceleran la mugrfte; | los casos en
gue esto ocurre son muy raros, 'y wo dependen de la bperacion precisanente, sino
de que la operaeidn se ha hechol de un moda ing smpleto, v selha dejado en of
campo operade.un tejide tuberculoso.

I1I. Cuaudo la tubereulosis sea externa y anica, debe aplicarsesiempre la ac-
cion quirdrgicarsi hay coexistenciarcon lesioficswiscerales, v siflas lesiones ex.
ternas son causa-tle supuracion abundante vy domtinan, s i:n':u!t:::tr:'i. sin tardanza
el tratamiento quirdgico, por lo menoes =& deabrtiyc astama fudile pederosa de
desgaste,

IV. Si lagilesibnes extérnasarticulares estan ¢n el eriodo™de Anfiltracion, se
dispondra el réposo por la wmotilidad) pricedido de aplicaciones gnergicas del
termo-cauterio, eomo germinigida, Pero sidasdesionss han alcanzado el pertodo
del reblandecimiengo. (supuracion), el anico medio practico y/ehcaz es la resec-
cidn tipica, seguido 'de.Ja cauterizacion e toda la superficie cruenta.

V. La amtmracum queda reservada para el caso de-ceexistencia de lesiones
\lﬂ.;ml:n, su indicacidn cadanzcesidad de abreviasdaguperficic y el tiempo de
cicatrizacion.

VI. En las lesiones viscerales cabe hacer la cauterizacion en el torax y en el
abdoemen, ya por su accidn revulsiva como por su accién germinicida; «u el cia-
nzo apenas se obtiene la primera; de ningin mode la segunda.

VIIL. Las inyecciones parenquimatosas se haran profusamente el dia que se
duscubra el lignido destructor del bacilo tuberculoso; en el cranen como opera-
cién prévia, estamos autorizados para hacer la trepanacion.

VIII, La reseccion daria un resultado positivo en la tuberculosis  de la ca-
beza, del torax y del abdomen; pero rara vez llega el médico a tiempo de encon-
trar la tuberculosis, limitada & una pzqueiia zona, ea cuyo periodo esta autorizado
para desarrollar el plan quirirgico.

OFERACIOMES Y KECIDIVAS SUCESIVAS EX LOS TUBERCULOSODS. —Fl Dr. RicHg-
o Deseo demostraros « lo que e de hacer la cirugia en ua tubsrculoso,» co-
municindoos la observacion siguiente: .

Se trata de un joven de diez y ocho afiss, que =0 1884 tuve una fistula sali-
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val del conducto de Stenon, cansecutiva 4 un ahsceso gangzlionar; curaron expon-
tincamente la fistula y el absceso.

En Marzo de 1885 tenia una enorm: cadena ganglionar de toda la region
cervical derecha: diseccion de ganglios, legracion de los focos reblandecidos. Des-
pués de esta operacion, muy incompleta por ntra parte, reunion muy rapida, pero
quedan en distintos puntos grandes abolladuras ganglionares.

Al mismo tiempo una otitis media muy dolorosa perfora la membrana del
tamhbor y cede al fin 4 las inyecciones béricas.

En Diciembre de 1835 perfecta curacion de la regién cervical; pero asisto al
principio e la evolucion de un tumor blanco del codo; en Febrero de 1886 com-
presian con algodon, que es insuficiente,

En Abril, éste, el tumor blanco, en via dz evolucion rapida; el enfermo tose,
hay sefiales de sangre en los esputos y estertores en los dos vértices.

E! 22 de Abril rezeceidn del codo, cuyas consecuencias son muy simples,
pero quedan algunas fungosidades dentro v fuera del codo. i

En Setiembre, incision v leoracidn de este doble foco tuberculoso,

Fn Noviembre, la misma-tperacion v ablacionde un trozo grande de elibito.

También abro y legro-trayectas fistulosos en S=tismbre de 1887; en el mes
fle Noviembre cicatrizo la, lesioh.

Desde esta éphica margha todo cada ver mejor; el enlermo se pone grueso y
toda amenaza por paite e los pulmones desaparecid.,

Diespues, por dagveces, tuve.qne incindipy legrar unpabsceso pequefio tu-
bereuloso en las proximidadés del codo, Hoy todo ha terminado; su codo goza
de todos sus movimientos precisos y vigorosos, lleva cargas”y parece perfecta-
mente curacde.

Esta pbservacion es notable por Ja larga duracion de la evolucién morbosa,
por 'a tenacidad de las recidivas, por la amenaza abortada por(parte de los pul-
mones, por lwaisencia de ceneralizacién propiaments dicha, & pesan de la multi-
plicidad de las-manifestaciones tuherculosas, én fin, por el éxito final de unia inter-
Vt.'l:lﬂil:"n l;lt'lf‘ili_'lpf‘l.."l'-'“'lti_" Gﬂﬂt’.’ﬂ !I:".:‘ii{}:].k_','..‘i gmws\.

Toda esti8n favor de unainteivencion atrevida contra las f8siones tubercu-
losas, El Dr. Vameuil ha citado/dos easos en ge la-intervencién quirdrgica pa-
recié abrir la puefta A M0t inocilacion, con - generalizacion. de los accidentes;
va cité un heeho gue pricha esta relacion en 1385 84a Sociedad de Cirug’ta, Pero
estos casos afortunadimente;. $0n  mAs raros: ccon mas frecuencia es Gtil nuestra
intervencion. Hay. en efetta, tiberculosis qus son mitltiples, sueesivas, mas bien
que gulturaiiyaciav;, que recicdivan par muchi~te hioo en el mism sitio sin invadir
la economia; el traumatismo quirdrgico ordindriamantz s favorece la anto-ino-
c:llacl':’,-n; al contrario® HL!pTi:l'li;::l:i-- ¢l foca tuberculosn, =g *'\ipr:--"l‘---' el f'ﬁﬂ}{#“ de la
infeccinn.

TERAPEUTICA.
{Ire «E1 Monitor Terapéuiico.
EL ACIDO SALICILICO EX_LAS AFECCIONES cUTANEAS por ¢l Dr. Besxier.

Segun €l autor, ¢l acide =zalicilico tiene aplicaciones numerosas «n la tera-
péutica de las enfermedades de la piel.

Asi, parece figurar entre los medicamentos gue mejor combaten ol pifiriasis
versicolor; se hace cada noche un lavado de la region afectada con azua caliente
y jabon; se aplica luego la pomada siguiente:

Acido salicilice. P .- 3
Azufre . . . . . © e oa (s
Vaselina : PP (¢

gramans,
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El lavado y las aplicaciones de pomada se renuevan cada noche; la curacion
23 habitual al cabo de quince dias,

El acido salicilico parece 0til en el prurito senil, es decir en esas picazones
violentas que aparecen algunas veces en los ancianos, gue no se acompifian de
frupl:::if'm cutanea alguna, y que parecen relacionadas con la regresion senil de
la Pi""
En estos casos, ademis de los bafios al |:mdonadu*-:= ¢l autor aconseja los me-
dios siguientes: hacer todas las noches, sobre todo el cuerpo, lociones con una es-
ponja embebida de agua caliente, & 40 grados, & de agua caliente conteniendo una
cucharada del liquido siguiente:

Vinagre aromitico del Codex . . . . 250 gramos.
Acido fénico. . . . S 5 5 "

Lucgo se aplicarin sobre todo ele aerpo ' haciendo una ligera friccion, las
polvos siguicntes:

Almidén . . . c . . .« o+ - . QD Zramos.
Salicilato de bismuto . . . - . 1o 0

El salicilato puede ser reemplazalo por Feleido salicilico.

En fin, ¢l acido salicilico.puede sercmpleado ventajosamente aiin, en ia ac-
nea con comedones; clktnces o8 fecisaro RPIOVOCar la descamacion de la Epitlt.:r-
mis por medio de aplicacignes irritantes; pucede emjlgarse ~la, pomada siguiente
Jque sera aplicadatodas¥es Noches, durante ocho dias:

Atiloalicilico g . % 0 L el 2Foramos.
Adulgprecipitadgis, "W, S . 50 »
Jabon “de potasdeis o L L] ts, deee - 50 4

Al caba/cle ofho dias se hacen aplicaciones emaolientes y sebbsérya que gran
numers Jde ¢findddnes han sidosexpulsadas,

. it s i
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la Libret) al dead), Cinves Baniny Wusergne, acaba/de poner d la
venta la AcexigMiEpica nE"BoL SILLO Gusd Shn tantoéxito viene publicando hace
muchos afios; esyn verdaderghdndisbensabie parg los Medicos, pues ademas de
su libro :l].IlIﬂ'.-JL.i s, Hens ung e de mediciita muy extensa, ¥ no tensmaos
mconveniente en reconten:larla muy calurosaments A nuesttes lectores,

Acexpa MEpica para ebbnlsillo, & libro de-memoria para el afio 188y,
para uso de los Meédicos, Cirujanos;-Farmacéuticos y Veterinarios, bajo la direc-
cion facultativa dzl Médico del Hospital General I). A~xroxio Eseiza v Caro.—
Contiene: £ fhideto cn blanco para Sfaciliter al Médico el anotar las visitas que ticne
qite facer on tal o cnal dia, asi coms las que fiene que facer diaviamente.— Calen-
Jdario, —=Tablas de reduccion de monedas y sistema decimal.—Ferrocarriles,--—-Es
tablecimivotos de bafios. —Tarifa de correos, — MEMORANDUM TERAPEUTICO.—For-
windarte magisival, Venenos v contraven nos, —dguas minerales—Leyes y de-
eretns de 1888, —Escuclas y Facultades.—Cuerpo de Sanidad militar.—Seccion
e Sanidad e la Armada. —Sﬂciu..-u.i_-, médicas.-—Colegio de farmacéuticos.—
Mé dicos forenses.—Hospitales.— Museos, —l’Lrlodu:rJq —Lista de los Facultativos.

—Calles, etc.

Nugvo DE LA acexpa paxa 1889 —Acido crisofanico —Antifebrina como
desinfectante. — Hebida  vermifuga, — Bromhidrato de quinina. — Convalama-
rina. - Creoling, —Estrefiimiento  en los nifios (fdrmula).—Guayacol.— Hidroqui-
nona.—Hicrro y acetato de amoniaco en la nefritis, —Jarabe antidiabético.—Mal-
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tina.—Peptona; hidrargirico amoniacal —Pocién hipndtica con metilol.—Polvo an-
ti-epiléptico.— Quinolina—Tartrado férrico potasico.—Teina.—Terebeno. —Tylo-
phona asmatica.—Vernonina.—Articulo original: pE LA ASISTOLIA POR CAUSA EX-
TRACARDIACA.

Se halla en venta en la Librera Elitorial de D. Cirlos Bailly Bailliére,
plaza de Santa Ana, nam, 10 Madrid, ¥ en las principales librerias de la Penin-
sula y Ultramar,

TrATADD ELEMENTAL DE PATOLOGIA EXTREX A, por E. Forrix y Simox Dupray:
traducido al castellano por los doctores 1) Jos& LApez Digz, DL M, Savtazan v
ALecrer y D. Fuaxcisco Saxtana y Vincaxveva —Dbra completa.—Naera
¢ ficigin e pubiicacion.—Agotado hace tiempo este importante Tratads, no se cre-
v oportuno poner en prensa una #ecin cdicion hasta gue estuviese completamente
publicada la obra; ¥ hoy, que felizmente ha salido la altima parte, comenzamos la
segnnda o nucve edicion, que constard dz sietz tomos, ilustrados con 1,199.iguras
intercaladas en ¢f texto, y que se_publieari—pac_entrezas s2manales al precio de
una poesetd.

Se han repartido las efdfremas £ p=5%

Se halla de venta en™ la'Libreria editorial de™dén, Carlos Bailly, plaza d=
Santa Ana N, 10, Madeids ¥ en las principales libreria="dela Pemnsula y Ultramar.

LA SUGESTIDNGIENTAL polalarcin 4 distaneial de las sustapecfas, tovicas j me-
dicamentosas! por los doctores H. Boureu y P.Bekor, profestees’ de la Escuela
= Medicinag de Rochefort —Con fizuras intercaladas en el texto; vertida al cas-
sllano por/ D, Aavstin Fostew FErxaxpez, ligenciado en Madicing| v Cirugia,
Madrid, 12338, Tin tomo en: (2% Precios: en Madrid, en rastica,~3 5p| pesetas; en
pasta o telal 4.50; en provincias) en rastica, 4 pesetas) en pasta o tela, 5.

« Mercedjaun minugioso estudio de la influencia "de los mitales, y de los
compuestos megilicos, han descubierto los autores hechos tan fuevps como ex-
traordinarios. “Fan imprevistos eran-estos hechos, que creyeronsnzcesario reno-
var sus experimentos de cien maneras, comprobando_unos cou, otrps, antes de
atreverse ellos Mismos aaceptarlos. En la primera parte. ' los sefores Bourry
BuroT exponen [a historia'desus descubrimientos, su procedimiiento experimatal,
los efectos obtenidos y'las condiciones necesarias para gue se presenten los fend-
menos. En laserunda partg explican estos naevas’ hechos, tan inverosimiles
como interesantes.

« Terminan st.obra con las aplicaciones tefapéuticas delnuvevo mefodo. s

TrATADO DE LA LOBURA, por ¢l Dr. G, A, Hamyog, profesor d enfermeda-
des mentales y nerviosas en la-Escuela de Nueva ¥ork; traducido por D. Fede-
rico Toledo, licenciade en Medicina v Cirugia. La aparicion de este libro, hoy que
tanto se agita en el mundo juridico y enrcl médico, el importantisimo estudio de
la locura, no puede ser mas oportuno. Los muchos afios que lleva hoy cansagra.
do este reputado especialisfa a las enfermedades nerviosas y mentales le din su-
ficiente autoridad, y sus obras justifican la gran reputacién que en América y Eu-
ropa goza.

Forma este libro un hermoso y bien impreso volimen de mis d2 7oo pasi-
nas, con grabados intercalados en el texto. Loas padidos & la A beeinistrasdn de Lo
RevisTa DE MEDICINA y CIRUJEA PRACTICAS, Cabdallere e Gracia, g, pral. Madeid,
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