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SLLCION ED[TURU\L b deseode evitar que la Academia
- — = informara, como lo habia hecho

Higiunc 2o ar. h_a.a:n entonces,en gada caso par-
ticular:

Hay un asunte de verdadera L Coneision desdliviene de la
importancia social, que en estos Infancia de la Académia encon-
Oltimos tiempos ha interesado tro, pues, la oportunidad "de ha-
profundamente la atencion de ceer practica una idea, que ya ha-
los gobiernos en los paises ade-  bia insinwado en varias ogasio-
lantados vygpor tanto, celosos de | nes, satisfaciendo presurosa los
51 Imnld} su porvenir, asunto . nohles deseos del ilustrado Con
que, entre_mnosotrog, se ha des- § sejo. Hizo algo mis: épsanché la
cuidado desuna manera lastimosa,  © esfera de la consulta, porque cre
hasta el caso, de dar derecho & | yé que asi correspondia mejor @
sospechar que se ignoran las ¢se levantade propésitn, sena-
grandes véntajas qué trae apare lando los defectos (e la ensenan-
jadas: nos referimos 4 la dierene ¢ za é indicando los medios Jde re-
e las escnedas, U huediarios. - A este reSjiEcto ilecin

Va para dos aiios que el Con- en la introduccionglg =u informe,
‘if"_|r} l‘-:um.rmr de: Tastiuc fln"u'l con | enticando nuestrogsisicma esco-
motivo de los informes gue pedia | lar, en que sé abusa de las facul-
a la Academia de :'t-’lz:a!icina. en - tades cercbiales con menoscabo

del desenvolvimiento f{isicn del

las pretensiones de algunas per-
nifo, estos desconsoladores con-

sonas que se juzgaban idonecas

[rra tii: 1r1r L"!f.lli‘ii‘i (3] Cﬂlf‘glc'& i ceptos que no sabemos si han
solicity le esta Corporacion que | sido suficientemente apreciados:
fijara las reglas higiénicas cuya wBesultado de esta falsa via pe-
obs:rvancia acons=ja la ciencia dagagica es ver que, en la ado-
médica para la mas cumplida lescencia, la energia vital ha casi
realizacion de los elevados fines | desaparecido, que los sentidos no
de esta clase de establecimien- | han adquirido el desarrollo vy la
tos. Tal demanda fué motivada, | educacion convenieates y que el
segiin los términos de la nota en cerebro, si repieto a veces de
que se hacia la solicitud, por el | conocimientos, que por defecto
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Je método no se han 'v,mw lado
Lien, se halla agobiado por la f-
tiga y en condiciones de experi-
mentar los trastornos que origi-
na un estimulo -f.\:njf:l'.ufn. ,{}uL
mucho, pues, =i se  inotilizan
pronto tantis intelicencias que
aparccen briflantes en la aurora
de la vidals

No puede tidarse de recarga-
do este cuadro, pues numerosos

cjemplares vemos los méediess,
de continun, e esas” viemimias

inocentes de las grAasgresiones ds
la higiene pedacoFicaq Por es»
apena el espingn la faetlidad con
que cualquitr agomete la arduf
empresadefinafenis v educar ni-
fos sin prepacacion y apttndes
suficientes, uos defeotnosos  re-
sultades nuiison la consecnencia
de esth eagencia de dispasiciones
especiales'que requicre el magis-
terioy se Agentitan mas por faita
de normarque sujetey de auto-
ridacdfqueseicorile.

Nuo podia, pues, verse sin mar-
cada complacencia el digno em-
peno del Colsejo superior en fa-
vor de Ja hiciéne eseolar: siendo
muy sansib h: que en_tanto gspa
cio de tiempeo no haya meréck-
do dicho inferme, solicitado que
no clevado expontaneaments, la
consiguiente aprobacion de ese

alto C nerpo que, por el meeanis:
mo Llcﬂ sus funciones, delis g
lar
¥ educin
mo el medio en (ue desarrollan
sus faculiades.

Hay e ese informe conclusio-
nes practicas que delieran tomar-
(1 consider: ll.'!L'r'Il Vono
VEIGS [.,uhlu .;'l.:'.llf}l 1, OOl ﬂ.El.C'II'IH-J‘H.
gue se hayan traducido en hechas,
:Serd porque ese asunto no lleva
el sello de lo que entre nosotros

-L MANarda comn 56 ]I'H\fli'l'l. L | ]

neesiros I'II!'IH:'?, a8l on

S5 sal .’..-i

se apeilida politica, sino que, tras-
cendiendo a esfera mids elevada,
afecta los verdaderos intereses
publicos y entrafia la regenera-
cién del pais tan duramente cas-
tizado per todo género de cala-
midades? Debemos de<echar tan
ligmbie idea para dedicar hoy
nuestra palabra & manifestar, a
quien corresponda, la importancia
v vigencia de las medidas que se
proponen en el informe, en vista
Jdetmegjorare, mejor dicho, esta-
Bltear Ja Bigisne de las :':HClif:IEi'-r
porque ésta_cngverdad no existe
ni en la capital viann es «descono-
cida.yv tal vez nt comprendida.por
muches. Iznorar oy ique la gran-
deza di Alemania 3= [a recenera-
cion de Francia se delen al siste-
ma de _ensefanza, € quel la hi-
wienc |:-t~:,1 \rogica ocupa el primer
Iu;_[,lr ¢S un crimen jmperdona-
ble, lo mismo que echar al alvido
el cejpmplo de. esas naciones,
ejemplo que se impone exigente,
porque la razon lo dicta v el pa-
triotisino loseclama;

Entre las medidass propuestas
por la Comision académien, se se-
fala, entre otras, Ia pegesidad de
una inspeceion medicaipara evitar
Ia umpﬂg::r*m de las epidemias,
conoeida come’ esya la |.Il!‘vl.‘}HlII.‘\lh
de las enfermedades contagio-
sasoen lusescuelas; v por via de
iustracion de este tema obsequia-
mos i nuestros lectores un inte-
resante articulo, que encontraran
s adelante en la Reoisfa fo-
traniora. Las incaleulables venta-
jas de esa inspeccion se sinteti-
zan cn el hecho de que con ella se-
ri mis facit impedir la extension
de esas enfermedades que son
evitables, en el estado actual de la
ciencia, y que, por descuido puni-
hie, elevan considerablemente las
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cifras de la mortalidad, con mar-
cado dafio de las fuerzas vivas de
la nacién v en mengua del buen
nombre de los encargados de ve-
lar_por los interescs del pais.
Esperamos, pues, que la higie-
ne escolar absorva un poco la
atencion de las autoridades, ilus.
trandose en los consejos de ia
ciencia, en consonancia con la his-
toria gue nos enseiia que, en to-
do ticmpo, la formacién de Ia ju-
ventud ha sido abjeto de atension
de los legisladores yde'los filhso-
fos. D :seuildar por_Mis Licmpo
entre nosotrosd esta mAterit mn
importante s apiuac inri:_?ﬁnid:n-
mente Auestil peséneracion sos
clal y pniitir:a, {!_-::jilmlu en abando-
no la prilltil‘nﬂ.] firente de 1'iqu-’1‘x'-l y
1a verdaderamente Hamada @ ase-
gllfﬂl' ]i-'l g"il!‘(.!*'r’:i: I'I.‘H'i‘}ﬂ-i"li.

Ao Plrezs o
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TRABAJOS NACIONALES.

Etiologia y prefilaxis de la tuber-
culosis en Lima,

TH22 rrESESTRLAR LA FaerLTadegee g
sA DK LA U NIRE salr Mavor pE =San Mak-
s e LA, (ke St v RO s Y.
VARADL, I"AE S OfFRL WK B0 r; S K BACLED-
LLER I MEIMCINA,

Scofior Decano,
S5, Caredrazicos:

Moy pronty hard sicte afos gue
soy  vuestra alumon.  Darante  esto
tiempo, tengo a honra e decirlo, he
recibide de vosotros prucbas inequi-
vocas e aprecio o distineion: me ha-
beis  ispensado siempre en los exime-
nes anuales toda la fndolzencia de
‘]_'.Ii: (RS i ]11,:r11'|.1t||;.|:| (FEST | _'\.' l[l.: I:rl, I:IU\,"
tauto haboo TeAester; me habeis con-
fiado diverzos cargos, 4 cuyo buen de-
sempefio he dedicade todos mis es.
fuerzos, s

in quizd conseguirlo, v fnai-
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mente, me habeis otorgada ¢l premio
unice que la Facultad cenceds: Ia
Conferta de Lachifier,

Todo esto, Sr. Decano, 55, Catedra-
ticos, ha crupefiado de un mado so0-
lemne mi gratitud, ¥ con ftal motive,
corresuonderos debidamente ha sida
mi constante anhelo,

Fn esta ocasion, «de preferencia a
cualguiera otra, hubiera dessade ma-
difestarme digno alumna voestro, v
dejar constancia de_ haber aprovecha-
do Di=n, vissteas  interesantes leccio-
nesdnas, por deseracia, el esfoe |;-|- e
mi 1.,0'ul1|tau debe escallar ante la defi
ciencia degmiisigonncimientos y el cor-
tovaltanes e e rencia,

Kespetados macstros:

Hoy aue seligito €l srado de bachi-
Mer de esta ilustre'Eacuitad, no ie re-
tircis abmas agradecidol de. vuestros
alutnun=, da proteccidnigue otras veces
le habuis eoncedid

La tubertulosia cs a parcodn Eeion
mas seri cde la medicinggeontempo-
vineas L ves de alima que énlfodas
partes hadevantadn, se jugkifica por la
tenacidad con que vicne fealizando su
obravde devastacian. La faétima parte
del género  lnimane  mudre or su
cansal

Pero sl ciencia nd T dhattdomina
dostodavia, B conscouidn &m cminr-
gror victorias dmportantgs A5 determi-
nacion de sunaturalggndinbecciosa, e
su contagiosidad wfuarsiencia, of des-
cubrimicnto degn autnte patooeno v
el estudio de®us®pucrins doe cotrada
ol ias, eibe los medios orsinicos
MEaEmic o= que e son propicios G ad
versos, han permitido establecer una
profilaxia eficax muchas veces v racio-
(L H R ‘-!"‘l‘”il"'!“'.

Mientras se ignore la terapéntica
curativa de la tubereulosis. ln profi-
laxia stguird constituvendo of obsati-
culn mas serio que pucda oponcrse a
su marcha prog resiva,

Impresionade por la extension tan
grande gque ha aicanzadn cntre noso-
tros, v descando presentaros un traba-
o que pueda ser de alruna utifidad

Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Facultad de Medicina
UBHCD



10 L MONITOR MEDICO,

prictica, me he animado & abuordar ¢l
eatuclio n}",‘..:'a-:f'1g1:t.:{: v Profilactico e
Ia tuberculosis en Timap tarea muoy
superior & mis [uerzas, pero que la
emprendo, sin embargo, pargue conog-
co vuesira benevolonoia

],‘t E.J'::['Ji:in;L e wina :.'='|:':~:".:|;'ai;|-.'f iy
pueds estableccise o priord; requisne
ol conecimicimto previo de su natura-
leza, de los medios por los cuales =e
adquicre v propaga, v ua conjunto de
datos especinles para cada caso par-
ticulur,

P'ara [LLHANRE elavi :.'u:l. E!i'xi.rﬂ =l jare-
seite traijo on_alor @ ehnit b
distribuidos;

I, Frecuengin dt: lag tubrrcalosiz cn
|.imma.

Pi. Phetgrodinaditeg e <o agenle o
Lagren o,

PL Muffios en que scleonserva o
desarralla of agente patheend.

iV Uentagio o inocuipeion.

VM e rengia.

VI Conmdiciones organicas) ¥ chs-
micias mecaarias, vorables o adver-
sax pard Slealesarrollasde la ke reu-
len=1+,

VI W peynsiancias gue =6 aponsn
asu desarrdtles uiterior en la &cone
mia.

VIE, Estaddicr'ca seneral de B tu-
herculosis en T,

[ X, Istadisticn particalar de o) to-
berculosizen &l Pandpiigo.

X, Estadisgcn, particular d2, la Stu-
Derculosis en &l |h1~'~!altgl? mGitar Jde
San Hartalone

AL I wpwesai gl Mgt eriores
estadizticns,

Preceptos profiliciicos oo Silen
van de las anteriores consideraciones.

(Para no interrampic ja parte razo-
pada, he modifcads ligeramients esie
arden, colocands laz estadisticas en al
final |

Vi o -
Abalis sl

Caprrern |,
Fivencient o S Qe resdoses en L,

Mo exagero, al decic que la tuber.

cilosis es o enlermedad que en Lai-

Universidad Nacional

ma acasiona mayar numero de defun-
cinnes; asi se deduee de la esiadistica
que, al respecto, lhe formado y que,
como es de verse, se hace extensiva a
cincuenia v siete meses; en ella, entra
constituyendo ¢l 25 o del total de de-
funciones, pues de 12,7130 le son im-
putables 4,286,

Sesia importante determinar si pro-
gresivaments ha ido avmentando la
mortalidad por esta causa, hasta llegar
i la cifra gue hay obtenemos O =1 hace
algunos afos gue pormancee estacio-
Bagia, v en el proner ciso averizoar s
Sl Licremeiato i siho iJ.‘-I,i,IE'.ﬁiIh] 0 2=

paicion,

Al L.'1'-I:J|.'rl!liL‘r gl presente trabajo,
tenia steuridadNde Sncontrar facilmen-
te en ins h‘r..':_{ir-ir'rfﬁ Civiies tmlos los
matovinles necdsadfiosNetth fonnar una
e-ladistica completay yiule cse moda
poder selucionar [Waptsrior proposi-
cion; igneraba que s= dwbian extravia-
cor muches e los [iFos akrices de
definiones; es verdad 'que existen las
panti 1as origina'es, perogsth gevi-ion es
tarsa que caige nn ti=npo demasiado
larga s del gue no me csparible dis-
poner sin gnive perjuicia Jde s ocu-
paciones escolares; ademdSen unadépe-
casant ior al ano 183400 ésfaba de-
bi fasientie oreranizacda igfataria Civil.
Por estas rozomes oo ure ha'side posi-
hle Fietenninar con exaciibud < pro-
groaoGae e ano on ail ha venido
U TR T8 (S E o 1 AT TR

' miafi, poer coffoggr la exten-
sttt que antes de alifed] tenia esta en-
fermedad en i, g consuitade las
diversas chragi® p#Nsdizos nacionales
e sudierdn aberse ocupado de este
asute,_cutes cllas una di las gue mis
garant: me ha airecido es la «Esta-
dhistica Generale publicada per ¢l sefior
Manvel A, Fucptes, bachiller de esta
Facultad de Medicing; los dites que
regi=tra han side tamados por el autor
il los Hibras del Cementeria general,
e dos cwides, comoe e sabilo, no se
hirce sino teascribag los diagdsticos de
fows ey tivos cortifieados medicos:
|:1L-,_'ai:'|| [ Pev Bl con=iderrse como
Ii:.‘;'t.'ignﬂ:'r. Seran esa Hstadistica, por
4823 defunciones, (término  medio
anual en ese entonces) 562 son el
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das a la tuberculosis & sea aproxima-
damente un 12 *f;. Comparando estas
cifras con las suministradas por mi es.
tadistica, se lega 4 muy importantes
conclusiones, Dasde luero se vé que
de un mady :r:r'.l.'.'i.-'rﬂ,':', la mortalidad de
]Il.l_'!.-‘ L=k ;;:L:;L| a la quie existia ahora 33
anos; (4,823 defunciones en el afin 1858
v 4516 en los afios 1884-8;5 v si-
guientzs hasta el go) pero =1 s consi-
dera el auments de pobiacion habido
desde el ann 18338 hasta la fecha sz
Hegara & un resultado distinto, 4 saber:
que la mortalidad de Lima ha dizmis
nuido notablements; coandogse publis
que el resumen de! Censd lewntado
vate ano se podra_détegiinar lajprok
porcion exacta deless decrécimiento,
Jero entre anto puile ahomarse e
no s inferiord 1.

Resultadol tan satisfctorio no pue-
de menos gue’ athagar 4 la Medicina
nacional, siegdo,como es, la expresion
numérica, li traduccion matematica de
SU progreso, pues i pesar de gque las
enfermedades tienen tendenzia a4 mul-
tiplicarse y desarrollarse en razon di-
recta de la civilizacidn, ha conseguide
no obstante éobien prevenirlas & bien
combatirlas tan cficazmente que la
mortalidad general, lejos de aumentar,
ha experimentado una disminucién no-
table. Una solamube oscurcce el despe-
Jjado horizante detan expléndido triun-
fo: la tubergulosisiha erecido paralela-
ment2 al profreso de la Medicina!
Cual si quisiera ‘oponerse al orgullo
que este progresoipudicra despertar,
e apresura a acusar & la Ciencia por
no haber arrancado @i Naturaleza o
sccreto que tanto se empeiaten, ouar-
dar con grave detrimento deslos mas
precizdos intereses de la humanio@d:
la salud y la vida. Y en efscto, si aha-
ra 33 afios la tuberculosis no fisuraha
sino en un 12°%, entre las causas de
totalidad, hoy lo hace en la alarmante
cifra de 25 °f, 4 pesar de haber dismi-
nuido en un tercio (%) el nimero to-
tal de defunciones.

Sin embargo, no es Lima la ciudad
mas tri-temente privilegiada por la fre-
cuencia de la tuberculesis. Segin el
profesor Grancher, Philadelphia cuen-
ta 29 muertos de sdlo tuberculosis

EL MONITOR MEDICO.

. ——

T

pulmonar por cada 100 defunciones:
Marsella y Paris 23; en Chile es serun
el doctor Aguirre de 27 ®/,: en Lon-
dres es de 23'6%,: en New Yook 19/%;
en Burdeos 16°%; en Copenhague
13 %, ete. Finalmente consigna una
vez mas que la 7% parte d=l género
humano muere de tuberculosis.

Caritero IL
Determinacion del azente palérene.

sbualesiel azente patogeno de la
tuberculogis? Wsta pregunta formula-
diyefl mpa cpeca anterior al 10 de
Abril de" 1382500 habria obtenido res-
pucsta satisfactoria. ‘

A fines del anfo 188g Marton fué el
primera én sospecharda naturaleza es-
pecifica da la tisis.

Morgagni con su horrer invencible
A las autopsias de los tisigos, da a co-
nocer U creencia en un agente inocu-
lable.

A principios de este siglo Bayle,
afirma resueltamente que da tisis tu-
berculosa no es el resultado de una
inflamacién valzar,

El inmertal Laenec sostieng la es-
pecificidad contra tedo el /torvente de
la opinidn piblica, con el mismo ari.:]or
y convencimiznto con que proclams y
sostuvo la unidad de 1a tisis oy uni-
versalments reconociJa.

En 1844, Lebert describe Ta celula
tubereulosa -;-_-;pc'.-;:iﬁc:, Buhl admite
primero que el agente d{'. |EI.I tub::rtul-
losis es una sustancia quimica sumi-
nistrada porla materia cascosa; mis
tarderen 1553, <o pronuncia a favor de
una hacteria.

Toussaint cultiva por fuera del or-
canismo v propaga por inoculacion
un microbia que, al decir de Chaveau,
seria ¢ reconocido hoy como el ver-
dadero agente de la tuberculosis; sin-
embargo, todo hace creer que era otro
distinta.

El sabio profeser Villemin, da el 3
de Diciembre de 1863, el primer paso
firme, en este terreno tan poco conoci-
do atin, demostrando la inoculabilidad
del tubérculo v de la materia caseosa.
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Chavenu realiza tres anos después,
una de las condiciones ordinarias del
vontagio: la ingestion Jde materias tu-
Lerculosas le da resultades positivos
v deduce ademas de sus inoculaciones
comparativas entre los humores tuber-
culos filtrados y no filtrados, que su
agente podia encontrars: al estado
l_;LII':!’]I.'IHCIIl':'I:r.

A partir de entonces se describan
diversas granulaciones y bacterias: el
wpenns fndercilosany de Klebs: el mi-
crobio sinilar al facfeinm termo de
Baumgarten, y otros mas.

Reservada estaba al profesor Rober-
to Koch la gloria del descubrimiento
el verdadero agente patégeno, defla
tuberculosis: el baeilofque cou justicia
leva su nombre. (Bacife de morfolo-
gia propia, gue jamas: faita en los pros
ductns verdaderamtents tuberculosos 'y
cuya ausgncia es eonstante en los que
no son de esta naturaleza; que resiste
& la objecidn clinica basada en la di-
versidad y dessmejanza de las lesiones
tuberculosas, supuesto que sus efectos
estan | subordinados & la resistencia
particular yomodo de reaccionar de
cada ejido y de cada érgano, v su-
puesta tambien que al lado de €l pue-
den desarrollarse otros agentesimorbo-
sos, complicando la situacién € impri-
micndo diferénte aspecto 4 las lesiones
que le son'propias; bagilo - que no tie-
ne rival, ‘pues esrel Gnico @ guien s¢
pueda atribuir la produccitn del tu-
hérculo; las tuberenlosis de Malazses ¥
Vignal, transfermindose en un mio-
mento dado e tuberculosis bacilhres,
no constituyen ya unasobjecion soste-
nible; bacilo que ha resistide victorio-
samente los ataques que se 1o hao di-
rijido; dacile cxpecifieo en totdaSingex-
tznsisn de la palabra,

Caritvre IIIL

Medios en que se conserva 6 desarvelfa
of aoende patogeno.

El bacilo de Koch sélo sz desarra-
la en el arganismo humano 6 en el de
algunos animales; por fuera de estos
medins conservard su vitalidad y sus
propicdades  virulentas ¢ infecciosas

por un tiempo mas 6 menos largo,
pero nunca le serd permitido reprodu-
civse,

La especie bovina es, entre todas, la
gue ofrece condiciones mas favorables
para su germinaciaon; es, aplicandole la
frase de Trelat: un buen caldo de cul-
tura. El uso que de ella hace ¢l hom-
bre para su alimentacion justifica que
se haya estudindo tan detenidamen-
te y de preferencia A cualquiera otra
b dwhercalosts beena, Durante larso
tiempo se ha negado su identidad con
la tuberculosis humang; hoy no es po-
siblegostener esta negativa, Villemin
fuéelpumeto.cn no participar de ella,
fimdado enlos résalicdos Jde las ino-
culfcianes pgueypracticd en  covayvas
con materias tubereutosas procedentes
del buey, La® Escuslaveterinaria de
Lyvon ha suministradoy A favor de la
identidad prucbas lasanids eencluyen-
tes: todas las vacas o quisnes se hizo
ingerir los productos Jdeda tuberculosis
humana s¢ tuberculizaron) 4 sn ver y
si alguna duda dejaron estas experien-
cias, ha debido ser completamente di-
sipada cuande se descubrid el bacilo
de Koch en las lesiones tuberculosas
del hombre como de los bovidos.

Tampoco ha sido facil®determinar
gi la tuberculosis es siempre una en-
fermedad gencral, forins subsiantia, o
si su virulenzia queda cenfinada a las
lesiones locales, siendo exéepcional
que s haga extensiva a fodos los te-
jicddas 3 humores del organismo.

Fste punto tan insignificante 4 pri-
mera vista encierraf sl embargo, una
-uestin gravisima para Ia higiene pi-
lllica y cierte$ interes:s particulares,
que easest__itgar, como en muchos
otros, se‘encucntran en desacucrilo,

Toussaint afirmaba que en la vaca
tubereulnsa la sangre, el jugo muscu-
lar, las lagrimas, Ia orina, la leche y
hasta la wvacuna cran tan virulentas
como la materia cascosa del tubéreulo.

MNocard sostiene, por ¢l contrario,
que s6lo excepcionalmente y de una
manera accidental pueden la sangre v
¢l jugn muscular ser virulentos ain
en los casos de tuberculosis generali-
zada, en la acepecidn clinica de la pa-
labra,
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Chaveau, Arloing, Galtier, etc. de-
muestran que los humores de los ani-
males tubcreulosos son  inoculables
con relativa frecuencia.

En medio de tan opuestas asercio-
nes  es dificil formarse una opinion,
sobre tide cuando se reflexiona que
todas cllas tiene un fundamento co-
man: la experimentacion,  Desde lue-
{70, si Toussaint encuentra Hi-..'inl,u':_'
:_:*.'I'l#l‘il[i?.:-l.dﬂ la wvirniencia a todo el
organismo del animal, Nocard no la
comprueha sinn en casos aislados, Con
el jugo muscular de 21 vacas tisicas
inocula covayas v no obticnessine un
resultado positive; demuestraadenis,
introduciendo culturastubercul osas i
el torrente circulagorisy quedn virtlen-
cia de la sangrede plerdden algunas
horas y por offa Série de experiencias
llega a concluip queel tejido muse-
lar destruye todos los bacilos que ac-
cidentalmente pudicra contener en el
término maximo'de seis dias; de todo
o cual s sigue.que wen los easos de
generaligngion. de la tuberculosis los
unicos bacilosique quedan vives y gue
se multiplican] son los que la circula-
cién ha lanzado d los parénquimas fa-
vorables a su pululacidn, (pulmones,
higado, bazo.ganglios linfiticos, mé-
dula osea, ete:) los otros, y en particu-
lar aquellos que se¢ detienen en los
misculos, son rapidaments destruidos,
sz podria decir, digeridos por el wjido.s

De las comsideraciones qus prece-
den se deduce: que en un'animal tu-
berculoso la sangrey el Jugo muscu-
lar no son siempréfyirulentos, por
muy avanzada gque sea fgenfermedad,
y que cuando,aceidentalmentegadquis-
ren esta propiedad la plerden bien
pronto: la sangre en algunas horas, los
musculos en algunos dias. Pero al la-
do de estas conclusiones debemos ci-
tar dos hechos de indiscutible verdad,
a saber: 1o que en las condferones or-
denarnes, la sangre y el tejido muscu-
lar se hacen inoculables, cuands un
foco tuberculoso, vierte sus bacilos en
el torrente circulatorio ¥ 20 que esc
misme foco 0 otro cualgquiera, arrojan-
do sus productos de una manera con-
tinua y poco intermitente,puedes soste-
ner por largo tiempo la viruleacia de

L= ettt =y
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la sangre v del tejido muscular. Ahora
bien, serin Nocard, Baillet cte. estos
hochos, aungue posibles, serian excep-
cionales y sezin Chaveau, Arloing,
cte, se realizarian con frecuencia. Las
experiencias emprendidas con el ob-
jeto de resolver este punto permiten
afirmar: que aon en los casos de tu-
barculosis localizadas (pulmonar ete.)
o es muy rara la infeccion concomi-
tante de la sangre y del tejido muscu-
far, infeccion que se efectda en un weo-
stesete fmposible de precove.

Por lo que respecta & las scerecio-
pes faiolégicas. la leche sobre todo,
s adnrt@sin discusion: que son ino-
ctilaibles euando.cXisten tubérculos en
los droanosSecretaresypero este acuer-
do cesa para détguninar sl sucede lo
mismo en avsencial defestas lesiones
lacales, Lina ley de'Patolegia General,
proclama la no climinagionude los mi-
erobius porlos drganos sanos; traduci-
da para ¢l presente casoysignifica que:
ain en loseasos accidentales de loca-
lizacion de la sangre, la leche como las
orinas etc. permanecen exentas de ba-
cilos en tanto que sus drganos secre-
tores estén indenmes de lesiones tu-
barculosas.

La industria hace diversas prepara-
ciones de la leche de vaca,tales sen,
entre otras el queso y la mantequilla.
Esta probado que todos los praductos
gue para su confeccion no han sido
sametidos & elevadas temperaturas
(100° centigrados) pueden contener
los bacilos que se encontraban en las
materias primas.

La especic bovinamo es la dnica de
las que sc eactizotran en relacidn fre-
cuentercon_elthombre, susceptible de
sepyictima de la tuberculosis; muchas«
otras pueden contraerle y en particu-
lar el gato y las aves de corral; sin em-
harzo sobre la tuberculosis de las aves
& aviar se discute ann, sosteniéndose
por algunos su no identidad con la tu-
berculosis humana.

Al principiar este capitulo decia que
el bacilo patogeno de la tuberculosis,
no podia desarrollarse fuera de la eco-
nomia animal, por falta de condiciones
iérmicas y otras que le son indispensa-
bles; pero =i no se reproduce enel ex-
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tzrior, tampoco perece fcilmente o se
despoja de sus principales propiedades,
que conserva latentes basta el instante
en que consiga penctrar ¢n un orga-
nismo que le ofrezca las suficientes oa-
rantias nara su evolucidu viterior,

Ciertos productos patoldgicos, los
esputos principalntente, son el vehicu-
in que los conduce al medio ambients;
las deyecciones son virnlentas solo
cuando existen lesiones intestinales,

Desecandose las materias tubereulo-
sas s encuentran en condiciones las
mas favorables para su discming@ion o
la atmaosfera.

Cadeac v Malet, gandenanda el v
por del aire proximosi indivillaos (-
herenlosas é w@culndolo, A diversos
animales, hapidgmosteado su poder ins
feccinso.

L evaprgcidngde los esputostu-
berculosgs Suministra un liguide cons-
tant :ments exénto de bacilos.

! aire @spitado por los tuberculo-
sos esen rigor inofensivo; pero como
puede @urastidr finas particulas de mu-
cus bacilifers es de ovdinario peligra-
S0

Los bacilos y esporos conservan sus
propicghades8n el acrua corriente oes
tancadal (Cadeac y Malet) v segin
Chantemmesseipueden vivir en el agua
de i,

En el sucle wipartdasidelas habiti-
ClOnes y Cli taddns los f':hje."l’x‘!':{ e -
can O que S8t proximag i los tiber-
culosns es posible encontrarios, co ou-
yvos lugares puetenshaber sido dapasi-
tados directamentypdiglas s=cregiones
morbosas 6 por int&eovsdio del air:
una vez desecadas.

El virus tuberculose no sedesteuye
ni por la desecacion, ni por la putre-
faccidn, ni por la congelacion; una t2m-
peratura de 60° centigrados le es casi
indiferente; es necesario clevarla i
100° para esterilizarlo por completo,

Las sustancias anti -aépt':cm mo tlensn
sobre &) ia misma influencia gue sobre
lns denvis microbios, Villemin ha en-
savado i ¢ifra, la accion de 130c oer-
pos quimicos sobre mis de mil cultu-
ras tuberculosas: sus resultados im-
portantes por mas de un motivo, son
los sionicntes:

= - —

3

1o Un cierto nitmero ne entraban en
nada la cultura del baecilo, tales son
los acidos benzoico, fénico, salicilico ¥
urico, el aldehido salicilico, el benzoa-
to de soda. el sulfocianuro de potasio,
tartrate dcide de potasio, clorate de
sodio, bromure de aleanfor cloral, elor-
hiclrato de cocainn, cenifering, ferricia-
nuro de potasio, tartrato n, de potasio,
wren, aceite de anilina lencina, fosfato
W fozfo-molibdats de sodio, fosfure de
zine, salicilato de sodio v uretana,

20 (tros no destruyen las colturas,
nerodliigen que szan mis lentas y me-
nosepReEpeas: A saber:  acetanilida,
fcotoua, aldelidgsalumbre amoniacal,
altimbre dewcroms Sastipining, arsenia-
to de soda Miirate de amoniaco, de
cobalto, de potisio yVdeuranio, ben-
gofenona, bicromato.Jds amaoniace, bi-
clarnra de hidrargivio, Tbromuros de
amoniaco, de potasiofsd. de Sodio, al-
canfer, clorato de potasa, elorhidrato
de amoniage, cloruros (e cobalto, li-
tio, plating y stroncio, esencias de tre-
mentina weucaliptus, evealiptol, ferri-
cianura de potasio, fluo-borato de so-
da, ioduro de potasio, lackato de zing,
paftoling, nafto-sulfito de_sodia, sele-
niato y strannato de sxdiegsulfatos de
amopiaco, quining, maghesid, Soda v
zine, sulfito de sodio, regdrcina, terpi-
na, terpinol ¥ tungstarfdz dodio,

3o Otros producensin getardo no-
table on el desarrallo del Bagilo, v son:
acetaty de sodio, acetofgnena, acidos
arg:nioso, horico, picgicod pirogilico v
sulfurosn, alcoholesfetilico y metilico,
albuminato y nitetoed: ]_)l.’rti'l.éi:'}, ben-
zina, clorofusg@lorure de mangane-
S0, CLaaT nagereoscta, cianuro de po-
toslo, e uorure de sodio, aceite de
naita, hiposulfite de sedio, yodeforme,
mentoi, nitrobenzina, fenato de sodin,
oxalato n. de potasio, salol, suifistos
de aluminio y de nickel, sulfito y sul-
ficianato de sodio v bolueno.

40 Un pequeiio numero esterilizan
por completo al medio: acido hidro-
flua-silicicn, amoniaco, Quo-silicatos
de ficrio y de potasio, naftel, ete. po-
lisulfuro de potasio, tartrato doble de
antimonio ¥ de potasio y sulfato de
cobre,

Ha dejado de estudiar la accidn del
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cloro, del tanino, de los cloruros de
mercurio ¥ de las sales de oro v de
platino, porgque estas sustancias le pre-
cipitaban ias peptonas de sus medios
nutritives ¥ por lo que respecta 4 las
sales de plata le precipitaban con el
clorure de sadio de sus caldos de cul-
tura,

Aungue no ex permitido  comparar
las reacciones que se hacen & outve
con las gue se efectian en el gran la-
boratorio de la economia animal, estas
experiencias pueden ser de alguna uti-
lidad terapéutica. Su importangiapric-
tica es gramde y nos gulan pacasesti -
blecer los medios desdeanfeceion wids
eficaces,

Pt imear, §

MEEEEEEN N RN RN B R BTN R R E

REVISTA EXTRANJERA.

Profilaxia de las enfermedades con-
tagiosas en las Escuelas.

Acaba de aparecer emwla Revista
Sanitaria de Provincia o Burdeos)de 30
de Julie de“t8go, un trabaje de Layet
con una excelente exposicion de las
opiniongs actuales sobre la duracion
del periada deincubacion, de invasidn
v de suspicién de las diversas enferine-
dades eruptivas, que Vallin ha publica-
do en la «Revista de Higienes un re-
sumen y unagritica que alcanzarian su
aplicacion con suma [recucngia,

Anteriorments ge eonsideraban los
periodos de erupcidna Sdescamacion
como los mas temibl=shen chanto_ i

las probabilidades Je contagiogyper -

Girard, de Mars:lla, ha indicado dos-
de 1869 que ¢l periodo prodedmico 6
de invasion que precede a la erupeion
es mas temible todavia en cste senti-
-.Jr:r. 1':.51;1 ﬂpini-.':r! es5ta ]::'.-_1' '.Liﬁl.'-:;: i

al-
mente admitida y ¢s irualmente cierta
para el sarampion, escarlatina v de-
mas ficbres eruptivas. Esto hace muy
dificil la profilaxia, en las Fscuclas, de
esta close de enfermedades: asi, deben
aislarse desde el primer dia, no séla-
mente los enfermos que preseptan los
primeros sintomas apreciables de la

i_.
I
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enfermedad, sino también los que han
tenido contacto con los enfermos, les
que vienen 4 ser sospechososz, porgu.
tal ver dentro de pocos dias van 4 es-
tar afectados ellos mizmos & infectar
A SUS VeCinos,

Layet ha reunido la opinion de los
autores clisicos franceses, ingleses v
alemanes, sobre la duracion de los pe-
rindos de incubacion y de invasion, &
los que afade sus observaciones per-
sonales: ha tomado ¢l términe medio
y ha formado los cuadros siguientes,
indicando ¢l tiempo durante el que los
altimings sanes, que han estado en las
élnses al Iate d=slos enfermos, deben
Ser tenidogoen “suspicion, yva desde cf
nitimo  casofobseryade, ya desde la
separacion gencral doyles escolares.

Ferfodo Ferlobs Drarseisn
B Enenbom ) Frevencidn il

e Pl e Imuaslin.” dplciarnisra,  alidsmionio
Recarlatinn 7 b z + 3 - 15
S raiapd . a - 4 - 3 - 1%
P Gaplen. 19 1 -] + 4 - 24
Biilwila ,, .16 = 2 + @ - L
Difterda.. il 4+ 2+ TE fely 10
Orefucs. LN+ =+ " ey 34
Vardedln... 14 - = L i n <0

La duracién de la puesta en suspi-
cion, iguala la duracion mix,ima de
los dos periodos de incubacidny de
invasion; pero es precisosanadir algu-
nos dias mas, teniendo enicuenta re-
tardos posibles y las causas de error.
AL Layet da a este ditimo pariodo de
observacion complementaria el nom-
bre de cocficiente de chivgvacion su-
plementaria; M. Vallin/hate notar que
Ia observacion no ef @ghz, porque la
pilabra’ coeficienté indica ordinaria-
mente la cifiafposda que sz debe mul-
tiplicapeuifl_namero. Segin el cuadro
q[q:,-. precede, s¢ deberia mantener en
suspicion y aislar durante doce dias,
desde el dltimo contacto, un nifo en
buena salud todavia, pero que ha es-
tade cerca de un escarlatineso, por-
aue salamente hasta los doce dias,
s¢ estara casi cierto de que no ha con-
traido la escarlatina, y que sdlamentc
entonces habra pasado el periodo pro-
drémico, catarral, brusce ¥ mgunas
veces insidioso, gue seria 4 la ez tan
peligroso para sus vecinos; bien en-
tendido que al final de esta puesta en
suspicion, ¢l nifio no debe volver al
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libre conticto, sino o teniendo ni an-
gina ni fenomenos catarrales 6 sospe-
chosos,

Ea otro cuadro M. Layet ha indi-
cado Ia duracion del aislamiento de
Ins escalares enfermos v la época en
que su readmision puede s=r autori-
zaca: en Inglaterra, segin las pres-
cripeinnes del M sdical offize of schools
association, 1885; en Francia, s2oin
la opinion de la Acadamia de Medi-
cina ¥ la circular de Ministro de Lns-
truccion Piblica (188g-18g0.)
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La significactdn de est: sesundn
cizlre tiene muchagoienes valor gue
Ia del primero: depend@iide Toduracion
v también, digase lo que selgijer s de
la importancia y extension de la erips
cion, de las medidas de desinfeceisn
tomadas en el curso de la enfermedacd,
Es evidente que una escarlatina be-
nigna, con criapeiin insignificants, cu-
va descamacion apreciable ha termi-
nado el 25% dia en un nifio cuya piel
ha sido untada de vaselina boricada 5
otra, que ha tomado desde el 20 dia
bailes antisépticos, es evident: que es-
ta escarlatina no dejard ya ninguna se-
fial, ¥ no t:ndri ningdan pelizro, mu-
cho antes de haber llesado al 40° dia.
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Lato es todavia mas cizrty para la wi-
ruela, que pusdeser confluent= & dis-
creta, y cuyas costras con & sin bafios
de sublimado, tiznen una duracion y
una virulencia muy variab'es.

¢ Crarecda Medico- 0 ar ) Mexico,
- o
La tuberculesis y los tuberculosos.

LECCWN CLINICA DEL PROVESOR PETER.

Quisicra hablaros hoy de la tuber
culosiz ydedos tuberculosos. «Cada
uno de nesotrosipucd: tubsreulizars e
estit proposicidmesitan verdadzra co-
mao seria deséladone Sl no tuviera su
antitésis en [ siguiont-tecada uno de
nasotros puede wostuberoulizarse s Hi
fin,_oia se vuelve uny tubireuloso sino
porgque cstd ya enferfugy $ing porque
esta va en maias conditiones oraini-
gas, con g predisposision Bt o
adgririda. Se tuberculizan particular-
mente los mal nacidos, 1os. mal cons-
titdiclos, organismos cuyos nuatgriales
se gastan prematuradamente. Asi por
gjemplo, los eserofulosos se vuelyen de
preferencia tubereculosos, pero I escro-
fula ez una enfernedad ¥ ia tuberculo-
sis otras La escrofula es eliprinier ter-
minoodde una serfe morbosa gue “tiene
I tnberzulosis- como wiitimn tErmino,

I la eserdofula es necesapip distin-
suir las manifestacionesiligeras, tales
chmo el impétigo, el @cabma, en las
iue no hay bacilos; afas manifestacio-
nes oraves que eaiiggan en la adeni
ti+ ezuda paragtetminarse en la adeni-
tis caszospw cnlel tumor Blaneo. En
swpriicipie el tuwor blanco, como la
adenitis, no es sino una manifestacion
puraments inflamatoria, v es sélo mas
tarde cuande las lesiones se vuelven
tuberculosas; lo mismo  sueede con el
lupus eritematoso que no contienen
bacilo alguno v otras, como el lupus
rivlens, en las que los bacilos tubercu-
lpsns se cncuentran en mis & menos
LT e,

Ademas, lo que nos ecnseiia la cli-
nica esti confirmadoe con la experi-
mentacion. Kn sus investigaciones so-
bre la identidad de la escrdfula v de
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la tuberculosis, ¢l Profesor Grancher
ha inoculade productos proveniendo
unas veces de escrofulides ligeras, co-
mo el impetizo, v otras, sea de aleni-
tis Casensns, 50 de tumores blancos,
Ha hecho de esta suerte treinta expe-
rimentos, veintitres con productos de
eacrofulides ligeras, siete con produc-
tos e escrofulides graves; en todos
los casos, la investi zacion de los baci-
|.1‘_15 LI;: I\_.c:u,:h ]:l.'!|h!.'4 :iii,]u :mg;ﬂil’a; =} ]
log productos del impétigo como en
los de los tumores b'ancos no s& en-

contraban bacilos Sobre los veintitres
curieies incculados con prodiictoseds
o |

eacrofulides a5, des Solds se vols
vizron tubzrculosess” o8 quedinsron
innculados con podictosTles escrofu-
lides BrAVES Se voltl cranitodos taher-
cilogns el ellos se spcontrd < bhacis
lo de IKoch, que un habia sido posible
revelar endos praductes de inocula
cifin,

5i siete vecessobre sicte los produc-
tos de esciolulides graves, gue no con-
tenian bacilos, 'han determinado la tu-
berculosis delcuricl, es necesario ad-
mitir que el ciriel puede hacer bacilos
con un producto que nodlos contiene,
Como no comprender, por consiguien-
te, que unlescroluloso pueda auto-ing-
cularse ¥ tubercualizarse como lo hace
el curiclel ‘escrofulosoescpues, in tu-
berculosolen potzneia, m fosse v o
realmente e fre” Hay en el escrofu-
toso v en el procedente deescroluloso
una pradisposicin  nativa.asvolverse
tuberculoso, perg e hay mas que una
predisposicion, qalatescrifula no es
la tinica capax de confieriridos hijos de
gotosos 0 de herpiticos, Tos.dndividuos
que proceden de sifiiiticos, sommigual-
mentz tuberculizables; el adulto que
contrae la sifilis se hace candidato a la
tubsreulosis porgue la sifilis es va de-
hilitante por si misma, porgoe el trata-
mienlo ¢ causa de t.:r:i:ifi:ru-'.], porgque,
por ditine, ¢l estado moral que esta
enlzrme.ad provocadiaminuye la resis-
tencia chel r'rl';-‘_:.'1l'|:i.‘~'l.'|il'l.

itsto nos lleva i hablares de la pre-
disposicion adguirele que resulta de
todas las causas de debilidad, La debi
lidad, que provenga de una alimenta-
cidn insuficiente & de una acracion in-
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suficienite, lo gue he llamado la inani-
cion por las vias digestivas 6 por las
vias respiratorias, la debilidad, digo,
obra siempre del mismeo mado.

Siendo joven practicante fui Hama-
do cerca de un enfermo que habia tra-
zado dcido suiflirico; los primeros ac
ci lentes se calmaron, pero provine una
tal estrechez del esofago que el pa-
ciente podia con gran dificuitad tragar
alguna eantidad de liquido; su alimen-
tacion era fatalmente insaficiente y ¢l
enfermo murid tuberculoso. No creals
Auelgste.cs un hecho a o la mitad
A lEsnindiViducs que ticncn una es-
tipeher del@galiimn, que se trate de una
estreclio capcerbsl Gy fibrosa, mueren
de tuberculoSifpulmonar. Los indivi-
duos que snfreaptls Wicska sencilla ¥
hasta cancerosa délgstomago, particu-
larmente euando ln EEctGiow no mar-
cha ripidamente, muéren igualmente
con frecuencia de tisis] pulmonar; la
tircera parte de las persofiis lque su.
fren de Gleara sencilla y 1a quipta par-
te de los cancerosos del estomago su-
cumben i la tuberculosis,

Hay umna afeccion que el Profesor
Lascéaue ha descrito en algunas pagi-
nas de ua modo magistralzes ldanoc-
rexia listérica, que yo he Hamado gas-
tralgia histérica_porque, para mi, el
delor estomacal precede la’ dispep-
sia; pues bien, esta afeccion aungue
de pingtin mado orgaica, feonduce
con frecoencia & la tisis yisiy cmbargo
lasshisterichs presentaybastants gran-
de resistencin 4 | faifafdde alimenta-
cidin.

La misma gosatiens lugar cuando’
en veg de’ partiitbaciones  digestivas,
s¢ presentan perturbaciones respirato-
fias. Cuando uno de los dos pulmones
no funciona, sea porque conticne quis-
tes hidaticos, hacho bastante poco co-
min, & porgque se hava ciu5u1'r03iac5_n
de su lado una pleuresia inflamatoria
sencilla, se vé frecuentements desarro-
larse la tuberculosis. Lo mismo suce-
de ein los easos de bronguitis catarral
prolongada, afeccion con {recuencia
tan dificil de vencer, asi como es el as-
ma. En todos estos casos una porcion
del campo respiratorio no funciona y
los individuos debilitados estan mas
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aptos 4 volverse tuberculosos. Una
cosa ctriosa y facil de comprender,por
tanto, es que cuando ¢l campo respira-
torio estd intacto y gue la cantidad de
sangre que Hega es insuficiente, como
en la estrecher de la arteria pulmonar,
la tuberculosis se muestra facilments;
asi, diez y seis veces en veintisiete ca-
ang, individuos afectidos de una estre-
cher de la arteria puimonar, han muer-
to tuberculoses. La inanicion respi-
ratoria pﬁlr.::]t.' ser todavia la conse.
cuencia e la mala ealidad del aips
respirado. Vs, han penetradg nlgur:.'l
ver quizis en ciertos despachoselepro-
curadeo res o de escriBanasPdondesstan
apifiados en un _local frecuantemente
exiguo, mal agreado,  dalentado con
una estufa, gehg” o dieriovenes cuya
alimentacion e8 ademis (rcuentemen-
te defectugsagestamse debilitan porque
el aire que ”l’.'j._:.il & sus pu!mcnes £3 ya
un air= yiciadoiaire recspirads, como
dice Mae Corinac de Belfast y que vo
llamn aive reprade,  Coantos jovenes
que llégan robustos del campo van a
morir abil destisi= agudal

s he mostrado como pademos po-
nernos tubsreulosos por pradisposicidn
nativa 6 adguirida, vamos & examinar
ahora les medios que tenemos en nues-
irew i}::{]m‘ paraliee volvernos tubepsu-
losos, Fatos nigdios sall numernsos v
para hablar 'l i@monaje moderno, Tos
distinguiremas en Jdos categorias, se-
il que tengan por objeto matar ol
bacilo, modif€acian Aecifieidfin d sepin
que tiendan 2 “ppedic su desarollo,
medicacion haeido=iu Maicne

Loz medicamentassbagibicidos son
ety MAEAG PSS, ¥ entre |nH q'llt‘.‘ ]‘.l.;'i.:l
sido recomendados recient2mente, os
mencion e e particular ¢l acido fluor-
hidrico. El médica que ensava medi-
('El:'l'll:l'ltf_'ln‘i IL[I;_: I:::‘it,..'. _L:'.‘:‘,"I'!l.‘,']'l.ll L II:I'CI.f i}”‘
sion con frecuencia v es necesario re-
conocer gque tieneg por complice las s
de las veces, al enfermo mismn, siem-
pre entusiasmacdo con las nuevas ten-
tativas t:rr;:]_n'*ll'li;:n:i;_ I acido Auorhi-
drice, ¢l hecho ez indudable, produce
cierta exitacion sobre el preumogis-
trico pulmonar, esta accion excitinte,
sea directa, sea refleja sobre el pneu-
mogistrico estuomacal, hacen que los
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enfermos coman mejor al cabo de poco
tiempo, pere la afeccion pulmonar si-
gue luego 50 curso v todas las espe-
ranzas s& desvanecen; ¢sta medicacion
nacida ayer ha caido ya en ¢l olvido,
Lo mismo sucede con las lavativas e
acido carbonico. Sc habia ereido que
el dcido carbinico administrado en la-
vativas v eliminado por los pulmones
clebin impedir la veretacion de bacilos
en as vesiculas pulimonares, come di-
ficulta =n desarrollo en un tubo de ex
p-_-l'i'.u}cn_t:luir'm: |;|I'lu.~ru'i.'1 eri .-:;:]llt_'tn:':n.
Ia pragtiga, lia traido solo decenciones
v lasEativisscde dcido carbonico han
il @ pennirse comgdas inhaliciones de
acida lnorkidride, Ta medicacidn por
el aire muy elientslmitenicdo la mis-
ma suerte que” sy precedestes; ¢l ba-
gilo mugre, es cieltg 55Mpero no se
habia pensado que elsaire finhalado &
202°, lega a las vesicwlas pulmonares
con una temperatura ASpenas superior
de 1 a la gemperatura del tejido pul-
monar mismo,

Al ladoide lamedicacién: bacilicida
hay, os he dicho,la medizacion’ haci-
lo-impidiente; i proposito’de | é8ta, os
hablare sobre todo de la eieodota que
constituye ciertamente elanenos malo
de todos los medicamentos empleados
hasta agui. Un.sabio deoran valor, el
Profesor Bouchard v uifsmatign de los
mas ingeénipsos, ‘el doetgr (Gimbert,
han recomendado el {'i'I'IE}]{:l":I ele la cren-
sotn e latubtrenlosisl I creosot,
coma ioocha demostrafia™an bien ol
doctor Ferrand, obt gomo todos los
balsamicos, porel mgtodo sustitutive;
eliminada porffosptimoncs y los broe-
guigserietozming al nivel de los TL'EEdI:Ilﬁ
gueatravicsa un estado inﬂnm;tl-mru
sencillo que r{ft:'l“])‘lF'.Hﬂ: el catarro cro-
nico que ticnen los tisicos y concluye
'I}L'H' ]'I.;HCU'I IH I:i(j.‘"-fli:l:'ll'{'k‘['r. J'Ii;-ii 28 COTGE
las sccreciones disminuyen; =¢ hace
paes, chra Gtil suprimiendo una cauv=a
de espoliacion del organismo; al mis-
o tiempo se utiliza para la Bemalosis
eierta superficie pulmonar atacada an-
tes por el catarro crénico. En lo que
concicrned las ]_rr_1-|'l::1'{ mes tuberculizadis
es necesario considerarlas como incu-
rables, estan completamente perdidas,
pero aquelias gne no estan inflamadas
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sino catrralmente puaden funcionar en
el acto de fa hematosis, El empleo de
la creosota constituye, pues, una medi-
cacion preciosa no contra el tejido tu-
berculizado sino contra el que se tu-
berculizaria. [.a creosota ticne un in-
conVeniente, que cuando se la admi-
nistra por la via digestiva irrita el es-
tomago. Ahora bien nunca, podeé re-
petiroslo demasiado, es necesario vifi-
lar el estdmaga de los tisicos con par-
ticular esmero, ¥y para respetar ol es-
tomaga de sus enfermos, el sefior Gim-
bert (de Cannes! ha pensado adwinis=
trar la creosota por la via subcubines:

Lo que os he dichesoheel nmode
ril.‘ |I"':.'il:||| Elt' |-:l L8 Ll R 'I}LPLh'i:i J.IJ::'
carse irualmented ladmedicagion sul-
furcsa: ¢l dcide solfhideice obra por
el método sustigntivo, obra sobre la
inflamaciong catarmal'y sobre clia solo,
y tengo tendanciag i creer qua los pre-
tendidos (tuberculnsos curades  por
Aguas-Buenas estaban aflijidos senci-
Hamente de dilatacion bronguica,

Con estas medicaciones es necesario
no tener la pretension de suprimir la
tuberculizacion, sino contentarse con
impedir gue aumente,

A propositosde la medicaciin baci-
lo-impidient=. €5 necesario que o8 ha-
ble de las tentativas de vacunacion he-
chas por el sefior Grancher por medio
de culturas de tubcroulosis atenvaedas
por el envejecimiento, El sefior Gran-
cher e ha sspvitlo para estode cultu-
ras de tubsredlosis aviaria [se bha dis-
cutido mucho pag Saber =i el bagilo de.
la tuberculosis avimgiasera idéatizo al
de la tubercuiosis humasaspor i par-
te, eree con muchos autores velseior
Gimbert en partizular, que nothay e
tre esos dos bacilos diferencia esencial,
sine sencillas modificaciones Jebidas
i los diferentes medios vivientes en
gue han vegetado.) Elsefor Grancher
ha toma-do primers calteras vizjas de
dos afios y ha hecho una primera série
de inocn'acionss & congjos & quienes
mds tarde ha inyectado culturas e
menos en menos viejas, Cuando los
conejos fueron asi vacunados, separo
nueve A guienes inyectd cultura viru-
lenta al mismo tizmpo que a cuatro
testigos, el uno murid a los veintitres

NI R e B

dias, otro A los veintisiete, ¢l tercero
i los veintinueve y el ditimo i los cien-
to cincuenta y cuatro dias. Hotre los
vacunades, dige «vacupados, » pero
einoculadoss valdria mas, uno murid an-
tes de la inoculacion de prueba, otro
algunos dias después de la vacunacion;
va tenemos dos oiclmeas de las preten-
dicdas vacunaciones, Sedre wicve fndi-
tides que se creian vacunados. Ahora
bien, sabeis que Koch ha comprobado
gque el curiel es mil y quinicntas ueces
3 a la tuberculina que el
ticndo que el coneja sea
Wiepneo. m=ins rebelde que el curiel,
Vs, comprendemsin dificultad el pe-
lisro que podridaesuitar pava el hom-
bre que se Sameteria Aninoculacionss
deete oéneragQuiemeniee Vs, que-
reia exponiéndoseide talimado, preca-
verse gontra un peligto gue ne lo am:-
N Ni segura ni inm#diatamente? )
Suponiendo que el resultado desfa- |

varable provenia del hechiode que las
inyvecciones vacunales habian side he-
chas por la via vencsa, ¢l sefior Gran-
cher recurrié en una segunda série de
experimentos, 4 la via subcutinea Vea-
mos si los resultados fueron mas pro-
picios. « Wuckes congjos, dice, han su-
cumbido, después de las ineculaciones,
4 una afeccion intercurrente sin lesio-
nes tuberculosas en los organos, otros
sucumbieron 4 Ja septicémia & a la
tliarrea, sin tubgrcuios, a la werdad;s
pera moric de tuberculosis o de sep-
ticeanisn o aTie juirsce alternativa
miiy seductara.  No of csbo todo, en-
contrames ain la gpitcege por  nufritis.
«Nada es mis fzeeugnte, dice el seior
Grancher eomawsta nelritis en los co-
1nejos, consscutiva 4 las vacunaciones
tubercalosas: la orina ha sido siempre
encontrada albuminosa; esta nefritis o
la causa s frecuente de muerte en
nuestros concejos vacunadoss Ea G,
los que habian podido escapar a estas
diferentzs causas de muerte, podian
tocavia morir de  paraplegia, sin que
se encontrase en la autopsia lesiones
tuberculosas en ios dreeanos v sin que
s observaran alteraciones organicas
del sistema nervicso, jA pesar de es-
tos resultados poco satisfactonos el
sefior Grancher no ha abandonado to-
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da esperanzal La cual hace pensir in-
voluntariamente en estos wversos del
Afsantrepo.

. . . se desespera,
Cnando se espera siempre.

En esta cuestidn del tratamiento de
Ia tuberculosis, me es imposible no
hablaros de Koch, que he llamado con
razin, creo, el colaborador de su ba-
cilo. UU. recueridan la idea que pre-
cedio las tentativas terapéuticas e
Koch. Este médico ha encontrade iina
sustancia que llama tuberenlinapor
medio de la coal negresadios tejidos
tuberculosos. Necrosando de gste me-
do el tzjido al gededor e su bacilo,
esperaba sitiarlo gpoc gl hambre y des
tarminar su destruceion. UU . saben
lo gue ha sugedidosSin duda alguna
¢l tejido tuberculoso se necrosaba des-
pues delas inyecciones de tuberculi-
na, pero al preducir esta necrosis se
destruia una porcion de tefido pul-
monar, vivieite v se disminuia mas
el campo de la hematosis; 2se mataba
por la menos los baciles? Se les ex-
pulsaba, s elerty, de los focos en que
estaban guarecidos, pero lejos de ha-
cerlos desaparecer, se les moviizaba,
como ha dicho Virchow, se les derra=
maba en tada ld econamia v los indi-
vitluos morian de tuberenlosis " gene-
rigacda, Hoanresu'tado, por 21 hecho
e las inoculagiones de Ioch, verda-
deros desastrgs wocon razon puade ser
considerado camni doblemient: ‘eam-
plice y colaboradap dsso bacilo, Boch
sin embargo, no halperdido toda es-
peranza vy ha algunos “dias Baeia_una
cuarta eomunicacian sobre Suptuber-
culiva. Podian esperarse  resultados
mas concluyentes v no ha obt:pido
otra cosa que aislar un  principio gue
tiene todas las virtudes dafinas de la
tuberenlinag bruta. (Es éste un resul-
tado sério v v puede ezo llamarse un
tratamicnto de la tuberculosis?

No insistiré sobre los ensayos que
se han hecho por medio de la serosi.
dad de la sangre de cabra & de perro
empleada en inyecciones; estd fuera
de duda hoy que la idea que habia
precedido i estas tentativas s falsa, ¥
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que la cabra come el perro son sucep-
tibles de contraer la tubserculosis; es
necesario agradecer, sin embargo, 4 to-
dos estos autores los esfuerzos que
hacen para combatir un azote contra
quien estimos tedavia tan poco ar-
maclos,

D todo cuanto acabo de decires
Hewo d concluir que la creosota o el
vayacol, su principio activo, es ¢l me-
jor remedio que podemos emplear
contra la tuberculosis; crensota que es
nzcesario administrar por la via sub-
cutinea y no por ol estimago. (A qué
désisidebemos emplear este medica-
mento? Newilubes en deciros inme-
dintunente ques Iniidebeis  aconsejar
por centigfauins, Sl®o 15 y no por
gramos. Conocide sounado de obrar,
gue consistz en sustituie una inflama-
cion ssncilla sucepripleida curar, A
una inflanacion catarral créniza, es
indudable que si administrais grandes
désis podeis extralimitaras 'y gque en
lugar de una sencilla hiperemia detsr-
minareis al rededor de les feces tu-
berculosos werdaderas  congestiones
tjue hay que evitar A todé-precio en
los tuberculosos, Sin duda veréis al-
Funas veces bajo la influengia de gran-
tes dosis de creosota, la expectora-
cien disninuir, los rui lok pulmonaras
desaparccer, pero/éita &8s uia mojoria
aparcntz yosi til amedicagion puedes al-
aunas vecis glar resultado fen enfer-
mos gque presentan formas frustras, en
clomavor numero expon@ i peligros
e que conozco mughogicjemplos des-
graciados.

Hay adeng@® oty peligro a que nos
exponenids yectando crandes canti-
dades_defaceit: crensotado en el or-
nizmo; puede suceder que la invee-
cion sea hecha en una vena y enton-
ces puede verse como los enfermos
sucumben  rapidamente a embolias
orasosas del pulmon.

SiUU. hacen puss inyecciones e
creosota haganlas por centigramos
N0 pOr Srunons,

Hay otra medicacion todavia que
parece prestar reales servicies: la cu-
ra al a're. Desde 1869 he dicho: dad
i los tizicos aire puro, hacedios dog-
mir con las ventanas abicrtas; hoy csos
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principios son puecstos en practica sis-
tematicamente  en  ciertos  estableci-
inientos de Alemania y de Francia, v
los resultados son de los mas favora-
bles.

Una ditima palabra, ahora, sobre una
cuestion de las mis importantes, guis
ro hablar de 1a herencia en la tubercu-
losis. ¢Un hijo de individuos tuberculo-
sos e tuberculoco d cenciliamente tu-
berculizable? 56 ex tuberculoso al nacer,
siendo constante que la tuberculosis en
la ninez afecta gencralmente una mac-
cha rapida, poca cosa podumeshater.
Las =5, ],:l.lu|rnr;r..r 3 B ALirtin creen
que comunmente losimacidas de tuber-
culosos  son tub@rculososy Tel Pt hnor
Wigmal que hagbtolo gran numero de
investigaciongs ef cgbe Mentido en la
Clinica de partos naha comprobadls los
primeraos resultadas ohtenidos [rT S50
antores, ¥en Fu;l!i(l;l:’!. 51 existen .a|;_:i|—
nos ejemplos delninos nacidos tubsr-
clllﬂ.‘i-}.‘; 0N ¢ exiremao Pl"ll:l} COIL-=
nes, [Los hijos de tubsreuloses son tu-
berculizables y el medio deimpeadirlos
volverse tubsrculosos es enviarlos a
vivir al aire |libre: es necesario, como
ha dicho tan justaments el seiior Ver-
nzuil, lacer BGmbres de campeoy Eaun
estudio muy sério hecho por el sefor
Hutinel] que tznia por materia 20616
nifos de une aftecce anns, r;:.;:ugii:lﬂ#
por la Asistenciapublica’y caviados al
campo, no'ha'gncontrado ” mas gue 17
tuberculosos iy ustedes saben que esos
ninos abandonadss son casistodes hi-
jos de los pobresitisicos que. mucTen
e nuestros hr.:.-:pital‘c_-z,_

Ustedes ven, pues SgueSig por  una
predisposicion pativa 6 adguiridngso-
mos aptos 4 volvernos  tuberctlosos,
podemaos las mas de las veces, colocan-
donos en buenas condiciones higiéni-
cas de aeracion, de alimentacidn, com-
batir esta predisposicion; podemas im-
pedira los tuberculizables el volverse
tuberculosos; en cuants 4 los que son
va tubzreulasas, debemos ensavar im-
pedic que la afeccion se asrave en
ellos y para esto los m::jru'cﬁ. medios
que tenzimos i nuestra disposicion son
los revulsives, el aceite de higado de
bacalao & alta dasis, la ereosota por
centigramos en inyecciones subcuti-
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neas v, en fin, la cura al aire aire cuan=-
de pueda practicarse,

Asi, pues, después de trabajos innu-
merables, la medicina moderna, de
acuerdo con el buen sentido, llega a
conciuir que la mejor medicacion de
los tuberculosos es la higiene: la hi-
giene que impide al tuberculizabie vol-
verss tuberculoso y al tuberculose ha-
cerse mas tuberculizable.

En esta lzccian he querido fijar la
cusstion de la tuberculosizs v deciros
Qe apissar de los bellos descubrimien-
Lis recigntes, nosotros, médicos, debe-
nEos preencae ne matar ¢l hacilo sino
Iactr wivir YIsEBERc Lok,

{ Sewrevher Nidieal)
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