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SECCION EDITORIAL.

Viruela y Vacuna.

Desde | hage alounas semanas
ha aparecido’ y se propaga cada
dia mis en_esta capital y otros
pueblos de-la Republica, una epi-
demia de“viruela, sobre la que
la prensa [politica ha llamado la
atencion de las autoridades sani-
tarias, de las cuales sélo la Junta
Provingial de Sanidad tomé al
principio ‘algunas. ligeras medi-
das para combatirla, como lo han
sido las desinfecciones de las ha-
bitaciones en gue fallecen los epi-
demiados.

La insuficiencia ‘de estas medi-
das no ha podido ser miis mani-
fiesta, hasta que en log primeros
dias del mes Gltimo se publico.la
ordenanza municipal, que inser-
tamos en nuestra Seecion Oficial.

Mucho se ha discutido recien-
temente, en la Academia de MMe-
dicina de Paris sobre todo, las
més eficaces medidas de preser-
vacion contra la viruela, en vir-
tud de la cual la enfermedad, co-
mo en Alemania, ha desapareci-
do, asi como en algunas otras na-
ciones, hasta el punto de estar
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rayada emDBerlin del cuadro de
la” mortalidacl

Estas medidas son el aisla-
miento, la desinfeecidn, v sobre
todas ellas, la vacunacién y reva-
cunaciones obligaterias, para cu-
yo mejor éxito se hap organizado
en gran escala los Institutos va-
cinogenos, destinados=al cultivo
y conservacion en alta cscala de
la vacuna animal.

Es, en efecto, la mayor propa-
gacion de esta vacuna el preser-
vativo mas poderoso y eficaz con-
tra las eprdemias de viruela y el
primero en que han debido actual-
mente fijar su atencion nuestras
Juntas de Sapidad, antes que en
ninglin otro, y nos ceéfirse sélo
4 un aislamiento Jdimitado de los
epidemiados en” el Lazareto, que
carece desgraciadamente de las
condiciones necesarias para tal
destino y cuyo servicio de desin-
feccién mismo, asi como en sus
demds ramos, no podri estar tam-
poco debidamente organizado por
muchas circunstancias.

La otra " medida, limitada a la
mas simple desinfeccién, tal como
esta actualmente urgan[zat.la, no
puede llenar tampoco eficazmente
su fin.

Entre tanto, cuando en otras
epidemias, la vacunaciéon y su ma-
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yor aplicacién ha sido la primera
medida empleada, hoy esta toda-
via completamente abandonada;
pues no se ha establecido un ser-
vicio extraordinario de ella, como
se ha hecho siempre, aumentando
su personal, y llevandola al do-
micilio, haciendo efectivas todas
las disposiciones que las antiguas
ordenanzas municipales tienen es-
tablecidas a este respecto.

De este vacio se resiente igual-:

mente la nueva ordenasza muni-
cipal & este respecto, gue tam-
bién insertamos; enscuyas dispo-
siciones ha debido praveerse lo
necesario con tal objeto, dictin-
dose desde luegon-la orden para
la organizacion, cuando menos,
de ese servicio extraordinario, asi
como la solieitud al Seberano
Congreso, para que a la breve-
dad pesible sancione el proyecto
de wvacuinacion obligatoria, for-
made por la Academia de Medi-
cina y cuy > debate se inicio en el
Senado, en-la tltima Legislatura.

Nuestra Academia ha tenido
el honor y la prevision de ade-
lantarse cn esto alos aconteci-
mientos y alin 4 las opiniones de
la Academia de Medicina de Pa-

is, que después de la mas dete-
nida y sabia discusion delos me-
dios mas eficacesicon,_que com-
batir la plaga de las wiruelas, ha
emitido los siguientes votos:

aLa Academia emite el voto de
que la vacunacion y revacunacion
se hagan obligatorias por una
]E:}f.:u-

«Esperando que esta ley, de in-
terés nacional, haya sido adopta-
da por el Parlamento, la Acade-
mia emite el voto de que la vacu-
naciéon y revacunacion sean esti-
muladas y facilitadas portodoslos
medios posibles, en todo tiempo
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y principalmente, todas las veces
que la necesidad de ocurvir &
ellas les sea indicada 4 los pode-
res municipales por las Juntas de
Higiene 6 los Médicos en tiempo
de epidemias; pero, sobre todo,
cuando aparezca una amenaza de
epidemia de viruela, porque con-
trariamente 4 la preocupacién
popular la vacunacion y la reva-
cunacion, son el medio mis segu-
k0 para detener sus progresos.»

widire todos los nifios sean va-
cunadosen lagescuelas, asi como
los soldados ‘en elejército y en la
marina.

«Que el aislamiento de los va-
riolgsas, sobre’ todo, en los es-
tablecimientos hospitaiarios, sea
impuesto por medidas | legisla-
tivas.

aQue un servicio regular de va-
cuna funeione en toda- la exten-
sion del territorio, organizindose
de tal manera que cada uno pue-
da hacerse vacunar y ‘revacunar
en dia fijo, sin ningdn viaje, ni
gasto alguno.

«Que las Municipalidades y a
falta de ellas los Prefectos, estén
revestidos de los poderes sufi-
cientes para asegurar la salud pa-
blica en todas las aglomeraciones
y para‘distribuir’en todas partes
el agua potablejiexenta de tpda
impurezs.y

wizlaeadémico Le Fort, que da
mis importancia al aislamiento,
propuso la siguiente adicién, que
quedo aplazada hasta segunda
drden,

a«Que las epidemias de viruela,
sarampion, escarlatina y difteria,
no existiendo mas que por la mul-
tiplicacion del contagio, es de
desearse que el aislamiento efec-
tivo de los enfermos atacados de
estas afecciones, tanto en su do-
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micilio particular como en los
hospitales, que la declaracion de
los casos de enfermedad y que la
desinfeccion de todo lo que pue-
de trasmitir el principio conta-
gioso, sean impuestos por la ley.»

Esta adicién, aunque aplazada,
por las resistencias que, en nom-
bre del secreto médico, provo-
co la declaracion, no hay la mas
pequefia duda de que serd apro-
bada en todas las demas partes;
completando asi ese conjutitode
medios, que seran’ ens Francia
como lo han side en‘todas-partes,
la mas enérgica defensa contra
las invasiones de las epidemias
de viruela. '

Pues bien; muy lejos de ella
estan las medidas tomadas hasta
hoy contra la actual epidemia de
viruela, de las votadas por la Aca-
demia de Paris, dejando muchisi-
mo que desear & este respecto.

La prganizacion de un servicio
general de la vacuna y de un ins-
tituto vaccindégeno, es el primero
de estas @essiderafum, al lado de
la ebligacion legal®de la vacuna-
cidén y revacunacion.

En 1839, cuando estalle una
de las mas fuertes epidemias va-
riolesas que han reinado en el
Pern, se organizo un servicia ge-
neral de vacunacién, dirijido por
una Junta Central, que_predujo
los mejores resultados.

Ese- servicio se interrumpio
por las conmaociones politicas de
1864 hasta 1872, sin que, 4 la
creacién de la ley de centraliza-
cion de 1873, se le hubiese sosti-
tuido debidamente.

Hacerlo asi es uno de los pri-
meros deberes de la Junta de Sa-
nidad, una vez obtenida, sobre
todo, la ley de vacunaciéon obli-
catoria.

La medida 4 este respecto de la
reciente ordenanza mun icipal no
puede ser,mis insuficiente; pues
se limita & recomendar simple-
mente ]:I. Vﬁﬂl!'}]}[ﬂgf:}l'i ‘:." FEVACUNA=
cion, cuande ha debido oreanizar
este servicio 4 domicilio, hacién-
dolo obligatorio 4 los nifios de
sus escuelas, y aumentando al
efecto el personal del servicio.
Eso es lo serio y eficaz, y no sim-
ples recomendaciones.

lias madidas de aislamiento y
desinfeccion, que contiene la mis-
ma ordenanza,serian sin duda, efi-
caces, si fueseuna verdad realiza-

" da por los medies convenientes, es

decir, por barracas conmstruidas
al efecto y en lugares apropia-
dos, para hacer verdadere dicho

_aislamiento, v disponiéndose de

medios como verificar una desin-
feccion verdadera también, no so-
lo de los locales donde fallecen
los enfermos, sino de -sus wvesti-

| dos, utiles demésticos, etc, etc.

Las formalidades relativas 4 la
comprobacion de casos de wvirue-
la y de fallecimientos, son tam-
bién demasiade moratorias y pe-
ligrosas, cuando lo que demanda
la situacién es la mayor brevedad
de la inhumacion, y'sabre todo, un
servicio médicos€ higiénico extra-
ordinario, debidamente organiza-
do, perseostesc que pueda ser,
pues.en nada pueden emplearse
mejor y con mayor preferencia las
rentas municipales que en la hi-
giéne piblica perquela poblacion,
que diezma, su falta absoluta y la
salud, son los capitales mas pro-
vechosos y los principales ele-
mentos de vida y progrese de las
naciones. Esta verdad no ha po-
dido desgraciadamente wvulgari-
zarse hasta hoy entre nosotros.

La falta de ésta concepeién fun-
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damental para la administracion
de los intereses materiales de las
poblaciones, es lo que-da lugar a
esa Higiene limitada y de circuns-
tancias, que es la (nica que se
practica, esperando que lleguen
las epidemias & dar su voz de
alarma, para dictar medidas hi-
giénicasdeactualidad Gnicamente,
limitaindolas 4 las necesidades del
momento, de exito lo mas transi-
torio, y restrinjidos, 4 losmenos
posible.

Tal es, efectivamente, el caric
ter de la ordenanza de que nos
ocupamos, cuando e que deman-
da la Higiene son. medidas per-
manentes, dle ‘amplia ejecucion,
conforme 4 los progresos de la
cienzia, dispeniendo de los me-
dios necesarios para llevarlas i
efecto v abrazando todo el nece-
sario gampo tle acciéon, no circuns-
cribiéndolas 4 sélo el espacio y el
tiempo en que reina el mal, como
son las que-en la ordenanza mu-
nicipal se refieren a la prohibicién
de asistencia de variolosos cerca
de los mercados, como si no fue-
ran peligrosos mas que esos y la
fumigacion de solo las habitacio-
nes.

Las epidémias, como todoes los
males y peligrosigueamenazan la
salud piiblica, no se egmbaten sino
con medidas amplias, generalesy
eficaces, ejecutadas con actividad
¢ inteligencia, por per-onas com-
petentes, preparadas para estos
servicios y que no se improvisan
cuando lo exijen las necesidades.

La Higiene, como la guerra 6
defensa nacional, no puede prac-
ticarse con éxito, cuando el ma-
terial y los hombres no se han
preparado anticipadamente, sin
comprometer hasta la existencia
de las naciones.

De este error fundamental, de
improvisarlo todo, el Per( es la
victima permanente en todos los
ordenes de su administracién pa-
blica.

.o comprenderemos alguna
vez?

Jost: Casnumro UrLoa,
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SECCION OFICIAL.

La profilaxis de la Viruela.

4 FACULTANRE MEBICINA.
Suliv'g e 1891.
H. Coacgo  Pro-

Sefior Mlealde el
vincial,

Fara absolver con misacicrtalel in-
forme que la Junrta DiréGEva de esa
. Corperacion ha solicitade de esta
Facultad, relativo 4 la pigpuesta que
g2 e Ba hecho para sumimistrar 4 su
Inspeecion de Higiene vaguawianimal
de la preparada en Londres porfel Dr
Renner, tuve a/blen namibrar con este
abjeto al Catedritico def Wisiologia,
quien expidic. el respectivel proyecto,
fue en todas sus partesy ue aprobade
en ladltima sesion geclébrada el 3 de
los corgientes.

Al devalvera#UiaFel respective ex-
pedients he®recibido encargo especial
desrecomzndar, por ¢l dizne éreano de
Lispal'I'T Concejo de su presidencia, la
necesidad de Hlevar 4 efeeto ¢l estableci-
miente del Institute de Vacuua, en
donds se conserve y cultive la animal,
anica que hov sc propaga en todas
partes como la mis pura y esxenta e
todos los inconvenicntes que se atribu-
yen i la humana.

Esta medida es tanto mis urgente y
necesaria cuanto Gue ella es la base de
la vacunacion y revacunacion obligato-
rias, coma por el mal éxito muy fre-
cuente de las inoculaciones practicadas
con fluido venido de Europa, que por
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las circuntancias expresadas en el infor
me no puede reunir siempre las condi-
ciones que aseguran dicho exito.

Existiendo en la actualidad en esta
Capital y otros pueblos de la Repi-
blica, una epidemia de viruela, que ya
cuenta numerosas victimas, se hace to-
davia mas urgente e indispensable la
mis pronta instalacion del menciona
do Instituto de Vacuna,

Dios guarde 4 US,
Leoxarno VILLAR.

R
Informe..

Seiior Decane;

Este expediente, organizade con
motivo de una propuesta para suminis-
trar 4 la Inspeecion de Higiene de la
Municipalidad, tubos de vacuna ani-
mal preparados en Londres por el Dr.
Renner, seglin se dice, contiene los
informes técnicos pedidos al Jefe Con=
servader de Vacuna y al Jefe Encarga-
do del Estable WVacinal por el sefior
Alcalde del H. Concejo; v aungue los
fundamentos en que se apoyan esos
informes san enosu mayor parte exac-
tos, las coanciusiones a que llegan am-
bos funcionarios no son iguales, opi-
nando uno por que se acepte la pro-
juesta y otro por que se rechace. Esta
disparidad de epiniones proviene qui-
74, en gran parte, de que los ensayos,
practicados con los tubos de muestra-
v que, por lo denris, neesticompro-
bado que tengan ¢l mismo origen, no
han dade, en realidad ¢l mismo resul-
tado. El Jefe Conservador dice que el
éxito obtenide no e muy satisfactorio,
aunque termina su primer informe,
diciendo, que el fluido es de buena ca-
lidad. El Encargade del Establo, 4 su
vez, dice que el fluido le ha dado los
mejores resultados, sin embargo de es-
tar ya un poco alterado. El primero
sostiene, en su segundo informe, que
existe en la Inspeccion de Higiene
abundante linfa y de buena clase, lo
que hace innecesaria otra que podria,
por ¢l tiempo que necesita para su lle-
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eacda & esta r,apitaL encontrarse en ma-
las condiciones; y el segundo, tam-
bién en otro informe, que es de obser-
vacion comprobada que toda vacuna
humana debe renovarse 6 mezclarse
con otra para reavivar su actividad,
impidiendo asi su degeneracion, y aln
purificarla por medio de la filtracion
animal empleando las terneras, y con-
cluye que debe aceptarse las propues-
tas de venta que hace el sefior Renner,
de la vacuna preparada en Londres,
dando por evidente su buena calidad,

Ia verdad.es, que la lectura de este
expedientendi la desconsoladora noti -
cia de que ¢l 'Establo Vacinal, funda-
do por el anterior Concejo, no existe
en realidad; ygue se hace preciso, pa-
ra mejorar las condiciones del virus
vacune humanizade; que emplea el Je-
fe Encargado de la Vacunacion, recu-
reir & un fluide extranjero que, por el
tiempo que trascurre para recibirlo y
la especulacion que pudisra intetvenir,
se hace siempre sospechoso, cuando
no incenveniente ¢ perjudicial,

El insfrascrito es de opifiién, que la
Facultad debe insistir en la inpresecin-
dible necesidad que tiene el Concejo
de llevar 4 la practica, con decision y
seriedad, ¢l establecimiente)de un Ins-
tituto de Vacuna, que reuna todas las
garantias posibles, empleando paraello
cuantos medios sean mengster sin i-
mitacién alguna; pues es/un crimen,
dada nuestra cultura y'los elementos
quc poseemos, quepermanezcamos
hasta ahora atrazados, también en ese
particular, respeetode todos los paises
que gozansde los beneficios de la cien-
ciay del progreso, comprobados como
estan matematicamente los bienecho-
res efectos del virus jenneriann. El Es-
tablo Vaccinal, base de ese Instituto,
debe ser, pues, un hecho real y de pre-
ferente atencion; y el actual Concejo
mercceria bien de la patria y de la hu-
manidad, dando cima A esa obra de ci-
vilizacion y de positivo progreso, por-
que ella entrafia la desaparicion de una
cpidemia, que es una vergiienza cn los
dias actuales, epidemia tan facil de im-
pedirse mediante la inoculacién en los
individuos de un fluido que, & su wvir-
tud preservadora, debe reunir las con-
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diciones apropiadas para evitar la tras-
mision de enfermedades diatésicas,
cuando se hace uso de fluido vacuno
de origen espureo. Esta Gltima circuns-
tancia_exige, pues, que la linfa vacei-
nifera dé las mayores garantias de ac-
tividad ¥ pureza, siendo esa la razén de
por qué se prefiere la vacuna animal a
la humana, que estd expuzsta 4 la d=-
generacion v puede serel vehiculo de
esas enfermedades trasmisibles.

Respecto del hecho concreto a que
se refiere la propuesta del sefior Ren-
ner, es de parecer el que suseribe, que
debe rechazarse, en principie;™ toda
aquella en que intervengala especula-
cion privada, debignde 56l faceptarse
fluido vacuno guya'origeén sea un Ins-
tituto de los bien jmamantizados que
existen en Envopad én América,sicni
pre que el tlempos trascurgide ¥ rlas
condiciones/de s llegada no lohagan
sospechable bajosel punto ide vista de
su éxito. Casos practices ocurridos no
hd mucha en estatiudad compruebin
el hecho [delgque la emulsian llega en
mejor estado que la linfa, siendo fa
opinién deun jefe de Instituto, eficial
de vacuna, en Alemania, que aguella
puede gonservarse en buenas condicio-
nes hasta Goedias, pues no es posible
descuidar | lalinfluencia que tiene el
cambio e climiten elhecha de su bue-
na conseryacion,

El infraserito, que se ha' abstenido
de tocar puntos de doctrina, que ofen-
derian la ilustracién de U3, eoncluye:

1* La fundacién de un Instituto de
vacuna, para la conszrvacion y propa-
gacion de la vacuna amnimal, es de ne-
cesidad inaplazable en Limayg

22 Solo debe aceptarse fuidoivacu-
no cuya procedencia directa sea un
Instituto oficial, en vista de mejorar las
condiciones del virus humanizado de
que dispone el Concejo, mientras fun-
cione con regularidad el Instituto Na-
cional.

Salve mejor acuerdo de US.

S D,
Axtonio PErezr Roca.

e

Lima, Mayo 16 de 18g1.
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Ordenanza Municipal.

Juan Revoredo.

ALCALDE DEL H. CONCEJO PROVINCIAL
DiE LIMA.

Por cuanto:

La Junta Provincial de Sanidad, en
sesion de 12 de Junio altimo, ha apro-
hade lagsizuientes disposiciones:

Artrl—Recomiéndase al vecinda-
rig la convenigneia de las vacunacio-
nes yide lagwevacundeiones cada sicte
afios, por vstiw gomprabado que la in-
ntunidad vaccinalen Ta Zéncralidad de
{05 cazos, solo ticat la duracion dz ese
periodo.

Art. 20—Es abligaterio 4 los faculta-
tivos médicos dar parteinmediatamon-
te a la Municipalidad de todo case de
viruela'que diagnostiqus, a.fiy de que
el Delezado de. la Junta'.de Sanidad,
sin pérdida de tiempo, dicte las medi-
das convenientes de desinfeccion y
aislamiento, a fin de evitar.en 'lo posi-
bie el cantajio de las persanas que es-
tén préximas al enfermo_y aln del
mismo vecindario.

Art. 3' —El Inspectorde Higiene, en
su calidad de Delegadside’ la Junta,
pasara enel acto aviso al Inspector del
Distrite, al médico sanitarvio, =i lo hu-
biese v al Comisario de /Higiene res-
pectivo, de los cases de viruela que
ocurran en su cireunseripcion, i fin de
que estos puedingd su ver comunicar
i aquelel fallecimiento 6 curacion de
los variolesos sometidos a su wvigilan
eia, Envistade estos anuncios, se dicta-
ran las medidas de desinfeccién y pre-
servacion de contagio en general; v, en
caso de fallecimiento, se ordenard sin
pérdida de tiempo la traslacion del ca-
daver al local que designe para la com-
probacién meédica correspondiente,

Art. 42—La habitacion en que se
haya asistido un varioloso serd siem-
pre fumigada,a la brevedad posible,
para cuyo efecto la presidencia, i pro-
puesta del Inspector de Higiene, comi-
sionard un médico fumigador.
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Art. 59%—Queda prohibido en lo ab-
solute el acompafiamiento i entierros
de cadiveres de variolosos; sélo se per-
mitird un coche que conduzca a los
deudos,

Art. 62—Queda prohibida la asis-
tencia de variolosos en las inmediacio-
nes de los mercados y de los estable-
cimientos pablicos.

Art. 7?—En su oportunidad se soli-
citard de las autoridades de policia,
que el delegado sea auxiliado eficaz-
mente por la fuerza piblica en la vigi-
lancia higiénica de la poblacion.

Art. 89— En tiempo degépidzmiagel
Delegado pasari una circulard los Ins
pectores del Distrito yd los. Comisa-
rios de Higiene, récncargandoles la
mas severa vigilancia entodo lo rela.
tivo al aseo é%li{_{i::!‘l& en las casas de
5U circunscripcion.

Art, g°lada iifraccion de cualguie-
ra de las disposiciones que anteceden,
serin penailas~eonforme & lasleyes'y
reglamertos vijentes.

Por tanto:

Y habiendo acordado el Concejo, en
Junta Directiva <l 4 del presente, que
se dé debido cumplimientod las dispo-
siciones quesanteceden, mandose ime-
prima, publigue v archive.

Dado en 'a Casa Consistorial, en
Lima a los sicte dias del mes de Ju-
nio.

REVOREDD.

P de Osira.
Bovcrelarit,
SRR R R DR R R R e e

REVISTA EXTRANJERA.

Inyecciones de Koch.
[NFORME PRESENTADO A LA JUNTA EN-
CARGADA DE PRACTICAR LAS INVEC-
CIONES DE KOCH, POR EL SECRETARIO
DE ELLA, DR. TOMAS L. ALBARRACLH,

Santiage, Maye 4 de 1891,

Honorables colegas:
En cumplimiento del honroso cargo
que ustedes se han servide hacerme,
de informar acerca del estado en que
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se encuentran los enfermos de tuber-
culdsis, somestidos al tratamiento de
Koch, me es grato hacerles la exposi-
clon sigulente:;

Los trabajos ejecutados por la co-
misién, como ustedszs bien lo saben,
han tenido lugar en los hospitales de
San Juan de Dios, San Borja y de San
Vicente, en el ditimo de los cuales sélo
se practico inyecciones en tres pensio-
nistas.

Por lo que respecta al hospital de
San Borja se abrid el servicio el dia 3
deAbril v debo dejar constancia aqui
deslasbenevelencia prestada tanto por
ehsefior administrador como por Ia
madre superiora; \* monjas de caridad
del referide establecimiento al secreta-
rio que suscribe, para eomecnzar alli
ips trabajos en una hermosa sala que
lena todas las comodidades higiénicas
del caso. En dicha salashay 'acho en-
fermas,

Paso en'seguida 4 hacer ‘unl resa-
men lijéro de cada una dé ellas:

La enferma nimero 313, Guadalu-
pe Silva, que entré al hospital el 3 de
Abril con una induracién pulmonac de
ambos lados asi como de”una tuber-
culosis laringea, ha recibido hasta la
fecha nneve inyecciones) cuyal dosis
maxima ha sido de 4 miligrames. a
habide en ella disminucién de la tos y
de los sudores; el espute sero-purulen-
to antes, s¢ ha wvuelto mugose y con
una dosis de dos a tres miligramos ha
mostrado estrias sanguinalentas.

A su entrada al hospital habia una
lijera poliuria y de 2000 gramos de
orina ha bajade’hoy su cantidad a Goo.
La temperaturaha guardado con el
pulso y larespiracion cierto paralelis-
mio v aquella jamds ha subido 38°. Su
menstruacion que de ordinario tenia
una duracion de tres dias, disminuyo
y se suprimio después de 12 horas
consecuencia de una inyeccion de tres
miligramos. A pesar de un estado je-
neral mas 6 menos satisfactorio, la en-
ferma se queja de insomnios y una
sensacion de constriceidn en la rejion
esterno clavicular. Su afeccion larin-
jea, cuyo diagnéstico era de un cata-
rro cronice con engrosamiento de las
cuerdas vocales, gran secrecion y pa-
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resia de una de aquellas, ha sido tra-
tada convenientemente con astrinjen-
tes.

N? 316. Rosenda Solar, de 19 afins,
entréd al hospital el g de Abril, con
sintomas de condensacion de ambos
pulmones. Habia tenido antes hemap-
tisis, sudores, dolor de espalda, fiebre
en las tardes, mucha tos, niuscas y
vomites, falta de apetito y de sueiio.
L.a cantidad de orina en los primeros
dias un poco por encima de la nor-
mal, ha bajade ahora & 400 gramos
La temperatura mis alta_harsido de
30°6 después de una inyeecionide 314
v 414 miligramos respectivamente Su
estado general hamgjorado cansidera-
blemente, pero subsisten aun los suda-
res nocturnos, De cuando en cuando,
ha sido menester suspender las inyec-
ciones, a consecuencia de un dolor
precordial intenso y de palpitaciones
muy vivas.

Nam: 317. Hduvijes Zifiga, entrd
al hospital ¢l 3 de Abril con una, afec-
cion mabarculosa localizada en el vér
tice de ambos pulmones, manifestada
por una respiracion aspera, cragidos v
extertores diseminados en distintos si-
tios. La elevacion maxima de tempe-
ratura ha side”en ella de 40° después
de una inyeccion de 14 miligrame; las
inyecciones sudesivas han acusado una
reaccion generalimenos intensa. Su es-
tado general ¢s bastante bueno y ha
habido disminugidn y supresion de los
sintomas subjetives v objetivos de la
afeccion tuberculesas Dizgno de notar-
se en este caso, fuera dedas palpitacio-
nes nerviosas provocadas por las in-
yecciones, ha sido una gastralzia mis
& menos intensa observada despugs de
una dosis de 3 miligramos:

N? 318. Matea Salinas, entrd al hos-
pital con una afeccodn tuberculosa in-
cipiente, localizada en el pulmon dere-
cho ¥ con una laringitis tuberculosa,
En esta enferma ha habide una mejo-
ria mas marcada que en las demas, No
ha habido en ella grandes elevaciones
de temperatura. Su estado general, asi
como los sintomas subjetivos del pul-
moén y de la larinje, han mejorado
considerablemente.

N? 319. Julia Flores, acusaba a su
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entrada al hospital, macidez en el vér-
tice derecho, disminucién del murmu-
Ilo vesicular, estertores aislados v s0-
plo en el corazdn, Esta enferma llama
la atencién por un embarazo en el
quinto mes y por haber aceptado sin
inconveniente las inyecciones practica-
das. El examen de los pulmones acu-
sa una mejoria en los datos suminis-
trados por la percucién y auscultacion.
Aun cuando su estado general es sa-
tisfactorio, las inyecciones han puesto
demanifiesto una Jarinjitis tuberculo-
sa, después, de una inyeccion de tres
v mediotmilizramos, cuyos sintomas
eran mucho Mis osciros 4 su entracla
al hospital,

N? 320, Manuecla'lugw, Esta enfer-
ma ha pasado i otra sala por conside-
rarse su estado contra-indicado para
recibir inyecciones, . Consecuencia de
una diarrea cualicuativa:

NT 321, Luisa Masa=Sin sintomas
apreciableside tuberculosis pulmonar,
han venido a hacerse mawificstos des-
pués de las invecciones practicadas.

N? 52z, Maria Gandongeon| tuber-
culosis incipiente en ambos pulmones,
localizacla en los vértices,acusa tam-
bién una mejoria notable en'su estado
general,

Anexa a estasala, mediante la bue-
na voluntad de las antoridades admi-
nistrativas el lwospital v del” doctor
Latorre, médica del servicio'de nifios
del refericly establecimiente, fué posi-
ble habilitar una pequefia sala en que
han encontrado cabidaltres pequeiias
enfermas.

N? 323 Rita Apguilera, de 11 afios
de edad| paso esta sala el 23 de Abril
conuna’coxaloia en el periodo de su-
puracion de la rejidn coxo-femoral, Ha
recibido tres inyecciones de 0.3 mili-
gramos cada una. Ha acusado una ele-
vacidon de temperatura de 39°3, des-
pués de cada inyeccion, El estado ge-
neral no ha sufrido variaciones sensi-
bles, Ha sido menester practicar una
ancha incisién en la articulacién a fin
de dejar paso 4 una enorme cantidad
de pus.

N 324, Rosa Miranda, de 11 afios,
paséd también 4 la sala el 23 de Abril
con una afeccion tuberculosa ulcerati-
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va de la articulacion tibio tarsiana de
ambos lados.

Ha recibido tres inyecciones, las dos
primeras de 0.2 miligramos y la ltima
de 0.3 miligramos, provocando todas
ellas reacciones mas 6 menos fuertes.
El estado de la afeccion particular
obligd a practicar incisiones profundas
destinadas 4 dar salida al pus ¥ a rea-
vivar los bordes de las heridas con el
termo cauterio. El estado gensral no
ha mejorado nada.

N? 3235, Juana Soto, de 6 afios en-
tré en la =zala en la fecha masariba in-
dicada, con sitomas de una afeeeidn tu-
berculosa de la articulacidén meta-cars
po-falangica de los cuatrogiltimos de-
dos de la mang fzquierda, Ha recibi-
do tres inyecciones Jdas-dos primeras
de 0.1 miligramos/y 1a Gltima de 0.2
miligramos. La reaccion ha sido casi
nula conféxcepcién de la primera in-
yeccion que prayvocd una alza de tem-
peratura de 3g°% 8.

No puedo menos de dar mis mas
vivos agradécimientos en este lugar a
los jovenes estudiantes que me auxi-
lian en l1a diaria tarea de hacer las ob
servaciones chnicas,

Pasando aliora & ocuparnos del hos-
pital de San.Juan de Dios, tengo que
agregar algunos datos mas al informe
gue tuve ‘el lionor de presentar 4 la
honorable Comision en la sesion del
10 de Marzgo wltims.

il enferme numero 1, Juan Burges,
después de dos meses dos dias de tra-
tamicnto y de habenrecibido dieziocho
inyecciones, cuya dosismaxima fue de
5 miligramos, pidio sw.alta por asun
tos de familia y porque su. cstade ac-

tual le permite trabajar, cosa gue.an-

tes no podia. Se recordard que entrd
al hospital con una inuracion del vér-
tice derecho. A su salida, su estado
general era bastaute satisfactorio; su
apetito, su suefio eran bastantes bue-
nos. Gand por otra parte 14 kilégramo
de peso durante su estadia en el hos-
pital. Vi dos veces por semana 4 la
sala 4 recibir sus inyecciones dando
cuenta oportunamente de las reaccio-
nes producidas.

Ocupa en la actualidad la cama nq-
mero 1 desde el 18 de Abril, el joven
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normalista Aurelio Acevedo, que ha
venido de Talca & curarse una afeccion
tuberculosa de ambos pulinones, con
sintomas de induracién. Por el mo-
mento sd|o se puede decir que ha ha-
bido disminucién de la tos. La tem-
preratura maxima ha side de 38°6 con
una dosis de 2 miligramos,

El nimero 2, Jose G, Acufia, es uno
de los enformos mas antizues de la
sala y que en peores condiciones se
presentd al hospital (se diagnostico en
él cavernas pulmonares.)

St estado general es completamente
satisfactorio. Tados los sintomas han
desaparccidogpor completo y ha au-
mentado jikilogrames de peso desde
el 24 de Febirepe Mastaila f:cha.

El enfermo nltmeray3; Micasio He-
rreva, que esta solament® en la sala
desde el tres de Abuil, sufre de una
tuberculasis incipiente del'pulmén de-
recho. Ha habide modificaciones en
la cspectoracion que haldisminuido y
se ha hecho mucosa; también ha de-
saparecideel dalor que ‘sentia el en-
fermo al lado dérecho. La-temperatu-
ra maxima con una dosis de 3 mili-
gramos fué de 39"

El' niimero 4, Salme Toussaint que
entrd al hospital con una tubgreulosis
incipiente localizada en el ‘vértice de-
recho, después de una Sestadia en el
hospital de mes y medis, hia’ recibido
doce inyecciones, Su estade general
es bastante satisfactoriod” La tos y es-
pectoracion se han hecho' casi nulas.
Haganado 3 kilograme& de peso. Tuve
que salir momenfingamente del hospi-
tal por desgraciagide familia y ha vuel-
to a ebrd salafdonde va 4 recibir sus
inyecciones, de las cuales la dltima fué
de 5 milligramos.

El enfermo Pedro Tajane, que ocu
pa actualmente la cama niamero 4, pa-
dece una tuberculosis avanzada y esta
todavia“en ohservacion,

El nim, 3, Jorje Nahs, que esti en
el hospital desde el comienzo de las
inyecciones y que entrd con una tu-
berculosis en el periodo de reblande-
cimiente, esta bastante mejor.

Tuve una complicacion cardiaca que
ya ha pasade. El enfermo ha ganado
3 34 kilogramos de peso. Latosy la
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espectoracion, el suefio v los sudores,
han desaparecido. El enfermo se que-
ja aun de un lijero cansancio y dolores
en la rejion lumbar, cuyo caricter pa-
rece ser reumatismal.

El ntini. 6, Pedro Castille, tiene una
tuberculosis ganglionar al cuello. Ha
recibido oncs inyecciones. Lasupura-
cion ha disminuide. La dosis maxima
empleada ha sido de 4 miligramos, y
la temperatura mas alta de 3g° El do-
lor v la tumefaccion del cuello han de-
saparecido.

El enfermo José IgnaciogMontero,
que ocupd la cama nam. 6 anterior-
mente ¥ que padecia upa‘tuberculosis
muy avanzada yunaiotitiagsuperativa
cronica, fué ensiade alicampn.

El enfermgingm. g 3Esteban Molas=
que entrd ab hospitalton una tubeicu-
losis incipiente, {08 dado dealta dipe-
ticion de ¢l mistho por creerse casi
completamente bueno y porque desea-
ba volver a Espana, su patria. En rea-
lidad, habian desaparecido enaquel to-
to los signosdisicos de la enfermedad.

El enfermg Juan Gomez dela Pue-
bla, que| ocupd en seguida la cama
nam. 7, tambien espafiol de orijen y
afectade de una tuberculosis pulmonar
y larinjea muy avanzada, fue enviado
al campo despues de cuatro inyeccio-
nes, con una disis de 2 miligramos la
tiltima. Hubgp ew#@l una lijera mejoria
del lado del pulmon; no asi de la la
rinje.

El enfermo Eabriciano Garrido, que
ocupa hoy la cama, tiene una tubercu-
losis incipiente de. ambos pulmenes
con complicacién larinjea. “Esta en ob-
servacion desde hace potes diasiy ha
recibido solo una inyeccion de unumi-
ligramo, cuya reaccion fué de 3¢°

El enferme Rodolfo Reder, de quicn
hemos dado cuenta ya en el informe
anterior, ocupa la cama nim. 26. Acu-
sa una disminucién de los sintomas
objetivos del pulmén. La espectora-
cion se ha modificado considerable-
mente, lo mismo que la tos, Ha gana-
do 21z kilégramos de peso. Acusa
hoy dia sintomrs dispépticos produci-
dos por el uso de la leche,

El enfermo nam. 27, Abdon Alvear,
gue entrd al hespital con una tubercu-
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losis pulmenar y larinjea, ha dejado
ver uny disminucién considerable de
los signos fisicos de la enfermedad
pulmonar; ha habido disminucién de
los sudores asi como de la tos. A con-
secuencia de su enfermedad larinjea,
va bastante avanzada, se ha aconseja-
do al enfermo trasladarse 4 un clima
mis apropiade y se le did de alta el
dia de ayer.

El enfermo nim, 28, Alfredo Ro-
cuant, afectado de un lupus y que es-
trend las inyzcciones Koch, presenta
sugara casieompletamente exenta de
nodulos TapesoseLlino que otro se en-
cu@ntran todavia emgda mejilla y en la
region suptrailiard tlado izquierdo,
asi como en elndrnice dela nariz. Una
pequefia placa lposalsituada en el
tabigie nasal, fu¢*Gautsritada por el
que suscribe. La mancha“tuberculosa
del “antebrazo izquicrda se presenta
ecompletamente lisa, plapa, de’una co-
loracion lijeramente rojiza; solo el bor-
de correspondicnte & la mang se en-
cuentra mejorada casi en.sus dos ter-
cios. Cree el infrascrito que conven-
dria  auxiliar el proceso sreparatorio,
separandy con el galvano-cauterio las
callosidades que cubren saun’ aquella
placa. La désis maxima empleada en
este enfermo fué decuatio cetigramaos,
produciendo una teaccién de 30°. He
creido conveniente no elevar mas la
dbsis, sino sostener la cantidad de tres
centizramos constantemente, mientras
se verifique una reageion. El enfermo
ha aumentado 5 y'medio kilogramos
de peso v soligita si alta temporal del
hospital para yvisitar 2 su familia, coza
gue le hasido concedida.

SR enfermo ndmers 29, Fortunato
Avendafio, atacado de una tuberculo-
sis pulmonar de ambos lados, esta des-
de hace pocos dias en el hospital y
acusa una lijera mejoria en su estado
general.

El enfermo niim. 30 Pedre Martinez
con una afeccion testicular tuberculosa,
esta considerablemente mejor. Su es-
tado general es tal que ha ganado 4
kilogramos de peso’ La supuracion de
los trayectos fistulosos ha disminuido
y desaparecido. El enfermo se levantd
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v anda por todas partes, cosa que an-
tes no hacia.

El enfermo nam. 31, Jose Ramos,
con una tuberculosis pulmonar avan-
zada, acusa un lijero mejoramiento en
su estado general. Esti en el hospital
desde hace cuatro semanas v ha reci-
bido oche inyecciones. la altima de 3
miligramos.

El enfermo nim. 32, Juan Obriot,
afectado de una tuberculesis pulmonar
y costal, & consecuencia de la cual fué
necesario practicar la reseccion de una
costilla, ha recibide 44 miligramos de
solucion en dos inyeeeiones, sin acusar
grande elevacion de temperatura, }"E't
veces temperatufas’ sub normales. Su
estado general es meior- que antes y
ha habido disminucian de la tosy es-
pectoracion. A consecuencia de la lar-
ga supurdcion que habia en la cicatriz
intercostal, he practicado cauterizacio-
nes galvano-cdusticas en las granula-
ciones gue se presentaban en dos pun-
tos.

Tal es, entfesumen, el estado en que
se encutentran los enfermns sometidos
al tratamiento|de Kochienla sala de
San Camilo, debiéndose notar que el
enfermo Alberte Elch, que ocupéd ia
cama num. 2gy fué trasiadado i otra
sala por considérarse initil seguir con
él aquel tratamiento. Tenia fiebre hé-
tica que aleanzaba todas las tardes a
39° 64 39° 8y mas grados de tempe-
ratura, Alcanzd avecibir 4 inyeccio-
nes, de las cualesy lasmayor fue de 2y
15 miligramao.

Al concluir este lijerapbosquejo de
los enfermos sometidos 3 esie tratas
miento, no puedo menos de hacer re-
saltar los felices resultados obtenidos,
tanto mas cuanto que la prensa diaria
ha criticado, & veces de una manera
inmerecida, la accion de la linfa Koch.
No debemos olvidar que estamos to-
davia practicando ensayos, ¥ trascu-
rrird mucho tiempo antes de que po-
dameos decir la altima palabra acerca
de la virtud curativa de este especifico,
La exposicion anterior, despojada de
cualguier dato que pudiera arrojar du-
das respecto de los resultados obteni-
dos, dejard, no lo dudo, una impresion

I

P

=7 e

T T T ——

favorable acerca del tratamiento em-
pleado,

Por otra parte una estadistica que
merecerd, estoy seguro, completa con-
fiania, es la presentada por el profesor
Guttmann de sus enfermos tratados
por la sustancia de Koch en el hospi-
tal Moavit en Berlin. De 283 casos de
tuberculosis pulmonar, tratados por
las inyecciones desde el 22 de Noviem-
bre del afio proximo pasado hasta el
22z de Febrero Gltimo, 88 eran tuber-
culesis incipiente, 114 medianamente
avanzados ys [ de tuberculosis en el
altimo perigdo. De los 83 casos ini-
ciales s¢ han cugaderelativaments 5 v
mejorado 54,00 que hace por junto
un 67 por cieato, De los 144 de tu-
berculosis en el segundo perioda, se
mejoraron 83, 6 seaun 540 por ciento.
De los 31 casos de tuberculosis ya en
su ultime periodo, sechan mejorado
I, @ seaun 21.5 por ciente. El ni-
mere total de mejorados] compren—

] diendo los 3 relativamente curades, ha-

ce un total de 173, lo que da un 54
por ciento de los 283 tratados,
En contrapesician a cstos resulta-

dos, tenemos 4 la vista laantigua esta

distica de curacion del mismo hospital,
referente a 3,265 casos de tisis pulma-
nar, tratados desde el 12 de Enero de
1880 al 31 de Maizo de 1890, y que
da un 2g & por ciento de micjoria.

Por fin, damos en sezuida los resul-
tados obtenidos con ladinfa de Koch
en los institutos de las guniversidades
de Prusia, cuvos datos han sido saca-
dos del Anuarie”Clinico recicntemen-
te publicade. Resulta, pues, que de
agercasosdeituberculosis incipiante, se
mejoréd un 58 por ciento; de 442 casos
de tuberculosis medianamente avanza-
da, un' 30 por ciento, y de z230. Total
g16 tratados, que acusan una mejoria
343 por ciento.

Asi como me es muy agradable pre-
sentar el-siguiente Informe, no puedo
menos, por otra paite, de lamentar no
haber podido completar las observa-
ciones de los enfermos con ¢l eximen
bacteriolégico y quimico de cada uno
de los casos,

Sin embargo, aun cuando nos ha
faltado el valioso apoyo de los sefiores
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Marteus y Greve, imposibilitados en
este ultimo tiempo para practicar estos
analisis, no nos han faltado compafie-
ros de buena voluntad, que con ardaro-
s0 empeiio se encargarin de hacerlos.

Debo dar mis mas espresivas gracias
en este lugar & los compafieros de tra-
bajo v de estudio que me han prestado
su zooperacidn, sin la cual mis tareas
habrian sido poco menos que imposi-
ble.

Tomis L. ALBARRACIN.
BacreinTio

Profilaxiade la fiebre puerpueral (1)

REGLAMRENTO ~FARA LAS COMADRONAS,
APROEADO POR LA REAL ACADEMIA
DE CIENCIAS DE LA HAEAXA,

Al prbiico,

La Real Academia de Medicina de
la Habana, justamente alarmada por la
reciente montalidad que arroja la ficbre
puerperal entrenosctros, alcanzando el
mes de diciembre de 1890 la cifra de
nueve muertas en 347 phrtns, e cree
en ¢l deber dellamar la atencion del
publico sobre particular de tal impor-
tancia, v lo hace con tanta mayor razon
cuanto que el aceidente de que se tra-
ta puede evitarse con. toda scouridad,
siempre que los llamades i prestar su
asistencia & las sefioras en el delicado
¢ importante acto del parto, tomen las
precauciones de aseo aconsejadas en
tales casos; y como quiera que la pro
paganda de esos medios pudiera en-
contrar obsticulos y ser muy lenta en
su aplicacién y lenta tambien en los
beneficios que indiscutiblemente ha de
prestar, hemos aceptado el modo mas
eficaz de hacer que llegue i conoci-
miento de los interesados la existen-

11) Creemos do alin afilidsd la piablimciin del pressnte
Reglamento, ya que em la Peninsala no e menor que én
I §sdn de Cuba o mortalilad de partarientes, debdds al
v pacubdo de los preceptos lLigiénicos—L. K.
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cia de medios poderosisimos para im-
pedir que las parturientes sean ataca-
das de fiebre puerpueral, complicacién
que, rara en otros paises, gracias i la
antisepsia (aseo), amenaza adquirir en-
tre nosotros grande incremento si no
se ataja su propagacion desde el prin-
cipio.

Nuestro publico es bastante culto
para hacer caso de afirmaciones tan
falsas de wvalor, como las de que en
otra ¢poda no se hacia nada de eso y
las mujeres no morian de parto, por

ue loz gue tal afirman no saben sen-
cillamente Ta'que dicen, y como per-
sonasidesconpcedoras de la medicina,
sus palabras sélo ticnen wvalor por
el dafio que Ingenseicntemente pueden
hacer.

Como uno de los.mis grandes ma-
les sefialaremos la existencia de las

Namadas Becibidoras; sin instrucidn,

deseonociendo completamente la pro-
fesidn, y sin embargo, prestando asis.
tencia en un acto tan importante y
veces dificil como cl del"partar causa
estraficza, v grande, que-sciioras de
nuestra mejor socicdad,” persopas de
verdadera ilostracion, gquestiengn hor-
ror y con sobra de razond les curan-
deras, se entregan sin rdificultad al-
guna en brazos de una mujer desa-
seada que ni siguicra sepa lecr; es una
de esas aberraciones gue po/se conci-
ben sino en las sociedades mas atra-
sadas,

Es preecisa que las sefioras se con-
venzan del perjuicio gite casi sien:pre
les ncasionan las® tales recibidoras, y,
que de no ger asistidas ¢ vigiladas por
unmédicodeben dar la preferencia 4
las comadronas que han seguido estu-
dies especiales para alcanzar su titulo,
y eso mismo las obliga & ser respon-
sables del dafio que por ignerancia pu-
dieran ocasionar; existiende comadro-
nas en la isla de Cuba, las recibidoras
tienen por iecy que ser tratadas al igual
de los curanderos; el dafio que oca-
sionan es mayor que el de éstos, su
excesiva ignorancia hace gue muchas
veces perezcan la madre v el nifio ¢
uno de los dos; las mas de las veces la
madre es victima d= la fiebre puer-
peral.
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Dejamos 4 un lado él asco puerpe
ral de la embarazada, bafios locales,
etc.,, porque en las mjercs de nues-
tro pais se efectiia con exccso.

El médico 6 la comadrona faculta-
tiva. deben ser llamados desde el em-
baraze, con lo cual se rem=diarian
giertos accidentes; pero £0Mo &n algu-
[0S Ca3os guizas Al dificil, c8 conve-
niente gque en los Gltimoes tiempoa del
embaraze tomen las sefioras ciertas
precauciones que evitaran posteriores
accidentes.

Sus abluciones genitales deben prac-
ticarse cpn agua hervida durante me-
dia hora: deben emplearse vasijas de
loza perfectamente limpias, ¥ antes y
después de ellas es necesario cepillarse
las manos con un_ cepillo de ufias y
jabén durante cince. minutos.

Tener especial cuidado de no em
plear espenjas, ni objetos analogos para
el aseo genimi, zino las manes previa-
mente enjabonadas y cepilladas.

Tener preparado para el médico 6
comadrona un cepille de cerdas duras
y abolir en absolnto el uso de aceite
de almedras, reemplazindolo por la
vaselina blanca. Confra los médicos
comadrenas negligentes, prevenirse, no
permitiéndoles ningin reconocimien-
to, ni exploracion, sin el previo cepillo
ni enjabonado de las manes, durante
cinco minutos y el so de la vaselina
blanca.

REGLAMENTO DE DESINFECCION PARA
3 LAS COMADRONAS.

Capituio Frimere.

Séle estin autorizadas legalmente
para el ejercicio de la profesion de las
comadronas, las que posean un titulo
facultativo expedido por.una Univer-
sidad, debiendo llenarse, en el caso de
que ésta sea del extranjero, las dis-
posiciones legales sobre el asunto, in-
corporacion, habilitacién, etc. Las que
no reunan estas condiciones estin fue-
ra de la ley y comprendidas en el Co-
digo penal, por ejercicio ilegal de una
profesion, pudiendo ser denunciadas y

e

T

e

perseguidas judicialmente por la auto-
ridad,

Las comadronas poseerin para el
ejercicio de su profesion los objctos
sigulentes:

1? Una maleta pequefia de cuero 6
cualquier otro material & propésito,
para trasladar de su domicilio a la
caza da la parturienta los utiles € ins-
trumentes necesarios; digha malata des
bera conservarse con el mayos aseo ¥
cuidados posibles, porque, comod €3
indudable, su estado revelard la es-
erupulosidad y delicadera de la duchia.

Los, instrumentos que debe conte-
fier la maleta, sen los siguientes:

20 Dos delantales de tela que cu-
bran teda la parte anterior del cuerpo;
debe llevarlos completamente limpios
a cada parto; con ung de ellos asisti-
ri al tradaje, reemplazindole con el
otro después del alumbramiento 6 an-
tes si fuere necesario; debiendo lle-
varlos, después de usarlos, separada-
mente del resto de los mstrumentos
y no guardarlos sucies enla maleta.
Al llegar 4 su casa los hard lavar y
hervir inmediatamente.

3° Una toalla pequeiia para sus ma-
nos, que hara lavar y hervir al llegar
a su casa, con los delantales,

4% Uu jabén comin para 'Su uso
particular,

5¢ Un cepillo de ufias, de cerdas
bien fuertes de cuatro eentimetros de
ancho por diez de largo, aproximada-
mente, destinado exclusivamente para
los casos no febriles, y otro exacta-
mente de las'mismas dimensiones, pa-
ralos ‘casps de fiebre; no debiendo
guardar jamds este wltimo en la male-
ta sin hervirlo previamente durante
media hora en una solucién feniada
al 5 por 100. '

6% Una eajita de cartén, rotulada
Fenens, que contendra diez papelillos
del antiséptico, preparado segin la
formula siguiente:

iTi:
Biclorure de mercurio 23 centigramos.
Acido tartrice . . . 1 gramo.
Mézclese.
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7% Un frasco de boca ancha, de ta-
pa metilica de tornillo, que contenga
cincuenta gramos de vaselina fenicada
al 1 por 100.

82 Un pomite de tapa esmerilada 6
mejor metalica de tornillo que con-
tenga treinta gramos de solucion de
ergotina de Tvén, la que no adminis-
trard jamds sino cuando el Gtero es-
té completamente vacio después del
alumbramiento, si hay hemerragia.

g* Una jeringa en fuente de goma
de dos litros de capacidad, perfecta-
mente limpia, provista_de'su_tube"ds
goma y de las canulas vaginal y ree=
tal anexas, /

10. Un termaimetre clifiice, maxima
fija.

11. Un estetdscopos .

12. Unalsondatwvasical de me’ta]

15. Una onza de algodén salicilado
o6 fenicado pard la cura del ombligo.

14. Una madeja & carretel de seda
antiséptica para la ligadura del cordon.

15. Unas [tijeras nikeladas, perfec- <

tamente i:mpla-. para la seccion del
mismao.

16. Una copia certificada de su il-
tulo paral exhibirla en los cases nece-
sarios y garantizar asi la legalidad en
el ejercigio de su profesion.

17. Un cjemplar de-este Rr:gla-
mento,

CAPITULO SEGUNDO..

Cuande la comadrona llega 4 la ca-
sa de la parturiente, precedera de la
manera siguiente:

a. Se levantard las mangas deloves-
tide hasta por encima del code, se
pondri el delantal y preparara en una
palangana de loza la solucion siguiente:

Un litro de agua, en él disclverd
dos papelillos del bicloruro de” mer-
curio (I : 2,000)

f La comadrona usard sus ufias
cortas y perfectamente redondas.

e. Se lavarda entonces las manos y
limpiard las ufias y los espacios su-
bunguiales con el cepillo y jabén gue
lleva en su maleta, frotindese los an-
tebrazos y las manos durante cince mi-
nutos,

. No se secard con ningin pafio,
ni toalla, y en la solucién antiséptica
va preparada se lavard nuevamente du-
rante cinco minutos, sin secarse tam-
paco después de este lavado.

Terminado esto, la comadrona pro-
cederd al aszo de los drganos genita-
les externos de la parturiente; para
ello:

a. Llenari de agua templada la je-
ringa en fuente que lleva consigo (2 li-
tros) y disolvera en ella dos papeles
delantiséptico (1:4,000); con este li-
quidssp,un jabon practicard el aseo
genital, tenfendoguidado de quitar los
cuerpos cxtranosy mucosidades dese-
cadas que “sefadhicveni los plicgues
cutineos de esta pegibny los pelos de-
ben ser seccionados comipletamente
v el jabon totalmentes arkastrado con
el'chorro de agua yiel, Mote con las
ranos; el ditimo medie litre de la
solucion loempleard ed lavar la vagi-
na, introduciendo para elle laleanula
totalmente ¥ frotando conslas dedos.

&. Despues de haber Jaseade a la
parturiente, la comadronase lavara de
nueve sus manos, con jabon viel cepi-
o pr1 nero, tiowpur_" con el ﬂLPI”D y la
zolucion .mtncpnca v solo entonces
pedra proceder a 'a cxploragion vagi-
nal para el diagnésticopengrasandose

" préviamente el dedo 6"dedos/explora-

dores con la vaselina fenicada que lleva
en su poder,

¢ Despues de cada tacte & explo-
racién se hard ¢l ased 4 antisepsia de
las manos, teniendogpresente que un
descuido & elieontacto con un objeto
no limpio) lehace perder sus bucnas
condicienes de asepsia,

Cuando el parto y ¢l alumbramien-
to estin terminados y que hava cesado
la hemorragia, la comadrona lavard los
drganos genitales externos de la pari-
da, con una solucion recientements
preparada del antiséptico (1 :4,000),
quitanda.con los dedos la sangre ad-
herida a las partes, v terminard ¢l aseo
practicando una inyeccién vaginal con
el mismo liguido.

&, No empleard esponjas, ni algodo-
nes para el aseo, ni practicard inyec-
ciones intrauterinas. Si el periné estu.
viese desgarrade & existiesen otras
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desgarraduras importantes, la coma-
drona debe exigir a la familia que lla-
men a un meédico en el acto, asi como
si hay fuerte hemorragia, retencion de
la placenta, cte.: en estos casos, asi co-
mo en aguellos en que descubra en la
orina la presencia de la albamina, de-
bera abstenerse de emplear el bicloru-
ro de mercutio y hara llamar 4 un me-
dico.

¢. Cuando la comadrona no tenga
antisépticos 0 ergotina se dirigird al
profesor de la clinica de partes 'a
otro médico, para que la provean dela
formula & receta necesarias’ para . su
despacho.

Es indudable gueda familia, si tiene
recursos, subvencionara el gasto que
este reglamento exige: si es pobre, debe
practicarlo también la comadrona, por-
que asi lo exige el deber y su propio
interés también,

CAFITULO TERCERD,

Las comadronas, después de termi-
nada la antisepsia de los organos ge-
nitales, practicarin la antizepsia de las
mamas, dela manera siguiente:

1.° Previa desinfeceion de sus ma-
nos, coma se ha éncarecide en los ca-
pitulos anteriares, lavaran ia arr.:u!a v
el pezon de ambas mamas, con jabon
y agua comin, con ohjete-de arras-
trar ¢l pigmento y la grasa que las
recubre; se servitanidel algodén que
deben llevar consige "para frotar esa
region,

2.2 Después de esto, harin undava-
do de la misma region con biglorura
de mercurio al 14,000, sirviéndose
también del algoddn antiséptico,

3.° Deberan recomendar 4 la parida
que antes y despues de las mamadas
del nifio, tenga aseo y cuidado escru-
puloso, empleando paraello el agua
terciada con alecohol v un poco de al-
goddn antiséptico; asi evitaran las'in-
flamaciones del higado y muchas en-
fermedades del tubo digestivo del re-
cien nacido.

4.2 Cuando haya inflamaciéon y do-
lor en una de las mamas con ¢levacién

de temperatura, la comadrona hard que
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la familia Hame & un médico en segui-
da; pues ¢l eon sus cuidados y aten-
ciones puede impedir la formacion de
un absceso 01 otra complicacion seme-
jante,

CAPITULO CUARTO.

De la cura antiséptica del cordén
windilical,

1? Las comadronas deben practicar
la liradura, del corddn, secundaria-
mente; esadecintardia, después que el
nifio respire ampliamente y el cordon
deje’ de Tatig!

2% El cordén debeiserseccionado 4
dos traveses de dedo del ombligo, des-
pués de haberlo ligade cen seda anti-
séptica, .

3? La region umbilical.debe lavarse
con la solucion antiséptica del biclorn-
ro de mercurio (I : 4,000

4% Se’ secara con el algedan anti-
séptico v entonces se aplicard la cura
que consiste en un pedazo.de algo-
don antiséptico fenicado, salicilado o
sublimado del tamafio y espesar de
la palma de la mano; se le perfora en -
su centro con el dedo, y por este ori-
ficio es introducido el cordén envuel-
to completamente en el algcdon.

52 Se aplicara um vendaje ligero v
sencillo de’ tela de hilo para mantener
fija la cura. d

6% Cada veinticuatrg! horas, las co-
madronas renovaran esta cura del om-
blign, practicindela de igual mane--
ra, v desintectandese previamente sus
manos como.se ha prescrito en los an-
teriores eapitulos, basta la caida defi-
nitiva del corddh,

7% Cuando el cordén haya caido,
se practicara también la cura de la.al-
cera, de igual manera.

8 Cuando haya hernia, erisipela,
etc., la comadroma hard que la familia
llame & un médico.
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