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SECCION EDITORIAL,

El Bégimen Cuarentenario.

151 reciente Neglunento Gendidbde Sanidad, como sus antevicres,
y como s de }u':lu.u."l cengrplens todas Ing-naciones, establece como
medio principalde préepncion” contrallascnfermedades exoticas, ade-
nuis de la ineomuietdion las enaventenag,-lmbiéndose relajado su vi-
gor confoxnuinose 4 los progresos que en estos liimos alos ha rea-
lizado la Higiene Pibliea.

Pogas gensiones 36 han presentadde, desde lupublieacion de dicho
Reglamenta; para apliear sus disposiciones i cste vespeeto; sin embar-
2o, 1o’ so11°¥a poeas i eucstiones. quese han suckado eon motivo de
C5a8 1l:ile.1¢m-m

En géneral, Jmstahioy las antoridadesaaritimadhian sido acusadas
mias 1}1{311 e Immhd yue-desexesive 1igoren la piietica del régimen
cuarentelidrio. :

Iin el aiio anterior, désde mediados de &, se presentaron nmmero-
808 casos d@ fichresnmarilla’ en algudos de uncstres pueblos del litoral
del Norte, puando-i—la sazon aeinnba esa o eriferviglad en  Guayaquil,
donde esendiémicn.

L comunicacion ¢on Hi{,hm Lrires o se suspendio, .‘:-[lll. embargo,
sino momentinenmente, permiiic II.{ILhII} la libve emtvada i los bugues
procedentes daellos, lo r!uv fué eansa de que ciel Callno y eu esta ea-
pital aparecicsen eisos de fiebre amavilla, Jffil!l{h de ellos coutraidos
en las menecionadas ir}u.;]id.uhm

La presencia de estos cagos sujivio 4 alganas antovidades sanita-
rias la idea de la inutilidad de someter 4 enaventena d bugues de pro-
cedencia sospechosa & con patente sucia, desde que el mal existin ya cu
el puerto del Callao.

Tal opinion no [mé aceptada por todas, y en la Junta de Sanidad
Munieipal de Lima s¢ trato y resolvié la cuestion en un sentido con-
trario,

Un hecho oeurrido en estos tltimos dias, enyos pormenores no son
todavia bien conocidos, ha promovido nuevamente tan importante
cuestion.

Uno de los vapores que traliean entre Panamd, Guayaquil y el Ca-
llao trajo su patente de Sanidad del segundo de estos Ingares en unn
forma sospechosa, por lo gne la Junta de Sanidad del veeino puerio no
le permid entrar 4 ¢l, sometiéndolo 4 In respectiva cuarentona de ob-
servacion.
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Ahora bien, existiendo actnalmente en el Callao no poeos easos de
fiebre amaviila, se ha creido injustificada la medida, contribuvendo esto
tal vez i que dicha cnarentena no haya sido purgada y se haya levan-
tado dntes de los einco dias, minimum de duracion que le senala el Re-
olamento General de Sanidad.

Lia prensa ha encontrado oeasion para plantear, otra vez tambien,
Ia enesiion de la utilidad que pueda tener la :‘L{ﬂiu;lﬁiml de las enaren-
tenas en lngares donde ya existe la enfermedad infecciosa que se trata
de preveniy.

Por muchas que sean las objeciones hechas eontra la institucion
higiéniea de las cuarventenas, la aparicion del colera el ano pasado en
Finvopa, alarmando 4 todos sus Estados, indnjo 4 sus Gobicrnos, como
principal defensa, el establecimiento del récimen enaventenario mas
FICNT0s0.

Todas sus corporaeiones sibias aprobaron ¢ aconscjaron la me-
dica, ¥ nadie podea” negar I illaeucia qite ella ha tenido en detener
los progresos del azote.

151 ha vucliod presentarse en Jos tltimosdias, »las naciones en co-
munieacion ¢on los lngares infestados, les han gerrado inmediatamente
sius puertos ohian sometido a cuarentena sus procudencias sospechosas.

Midntras no se enenentre una profilixis mejory 6 se llecue i cono-
cor las verdaderas causas de las enfermedades infecciosas'y su modo de
propagacion, para combatirlas, el régimen cuarentenario ' serd la prin-
cipal salva=rmardia de los pueblos.

Pues bien; st seacepta este résumen, os preciso gecplar todas sns
consecucneias, v hay muy poderosas razones para ludar la opinion de
que la presencia de casos de enfermedad no excluye Ja rigurosa aplica-
cion del rooimen enarentenario.

Fisis razones éstin expuestas en el dickimen ewitido en la Junta
Sanitavin Manieipal] por-sus peritos mélicos los doetores Clloa, Artola
y Becerra, :

I¢las. aqui:

« Iil establecimiento del réximen enarentenario, ¢omo medio de presancion
contra las enfermedades infecciosas, di lugar 4 fan numerosas v varvindas cues-
tiones, asi en el terreno de la-eiencia, _como en el de Ia administracion, que no
serd extraiia la que ha surjido, relativa 4 la otilidad que puede teuer su apliea-
cion en un lugar donde ya existe una enfermedad infecciosn, que es epidémicn
en otros puntos eon los enales estd en comuniencion libre ¥ freencnte,

Iubiéndose presentado fanto en esta eapital eomo en el Callao easos de
Jichre amarilla, enando nna epidemin de este mal reinaba en Iuacho, la Junta
Saprema de Sanidad ereyd initil el mantenimiento de 1 interdiccion de ese
lugar con el Callao, opinion que se ha resistido i suseribiv imaediatamente estn
Junta, encomendando 4 los que suscriben el estudio de la cuestion que ella eu-
vuelve,

Por autorizada gue sea para nosotros la procedencia de dicha opinion, no
nos ereemos obligndos 4 compartivla, por las poderosas razones que d nuestro
Juicio demuestran la necesidad de prevenir In importacion de lns enfermedades
epidémicns, ntin en los lugaves en que han comenzado & wmanifestarse & se pre-
sentan como endémicas.

Lios estudivs hechos en estos filtimos afios sobre la natnraleza de las en-
fermedades infocciosas y sus diversos modos de trasmision han dado 4 conocer
yue estos son muy distintos, serun el genern de 1ss enfermedades; y que el rigor
en la aplicasion del rézimen cuarentenario debe modificarse conforme 4 ellos.
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Ln alzunas enfermedades  1a trasmision parece efectunrse mas prinsipal-
tignte por lug perzonns v por las vias terrestres, y en obras, como la fievre
amarille, por las vias maritimas, ’

Aunnque los pactidarios de las doctrinas que atvibayven ol ovigzen da esia
fiebre # intluencing meteoroldgicas de clima ¥ logalidid sostengan, luwdados en
ellas, qns son imatiles las euaventenas en los lagares donde dichs fisbre reina
endémicamente, no faltan hechos de obsecvacion que conteadizan tal coneepto,
demostrando que, muy al contrario, son de la mayor utilidad todas melidas hi-
giéniens que propendan al aislamiento y 4 impedir la imporbacion de los agen-
tes infeceiosos.

Existe una zona & foco endémico para la fichre amarviila, constituila prin-
cipalmente por el litoral del CGrolfo de Algjico, las Antiliaz v una puete del Pa-
cilico, donidle parceen cxistir fodzs las condiciones mas favorables para el de-
sarrollo de esta fichre, y la propagacion de sus gérmaenes; pero ln observacion de.
muestes que lag proporeiones de la enfermedad endémien son menores enanlo
Ia importacion no ha introducido mayor namero de gormenes o de agentes de
infeccion.

L misma observocion desmiastea qne pitede reducivse la esfera de la in-
feceion v del contagioldismipuyendd los plementodde su trasmision.

Asi, en 1864 da ennrentena e costumbive &n. Nuova Orleans, no se aplied
mas gue i ln mavinaapereante, v i epidemin se limito €08 bhugques de guerra.

- n el Conoresty Nocional de Iigiéne, ecelebrudbdn Meajico £ fines del afio
altimo, ln frcer’domisions eneargada depdictaminaesd desiguar los puertos
doude debity estililecerse dhrentona y lazarelos, se exprésa de'este modo:

o Pargeerd ravo que siendo endémico el wimito entre Wosotras, se fome pre-
eancionas puh aislor 4 lox que pnedan tragela de fuern; garo nada mas josti-
ficado que estns medidus de preeancion. ITemos dicho ya, y todo el mundo lo
sube, que lmy anos en qoe desaparece de Veracrasdla lichrelmunarilla, v cuando
esta afeccidnise ha exacerbivdo durnnte el esbio, dogapavece por completo 6 dis-
minnye mueho en el invigrno. 8ien estag cirennstancing uniBmbarencion pro-
cedente de dy 1abann, 6 enalgoier obro piinito, Heva d bordo @lividuos atacadus
de dichip cnfermedad, ano efgational suponor qua resparezen llepidemia con
la presencinfde nnevos focos, allidonde laseondiziones para wlilesar-ollo dal mal
pavecen gey tulh Divorblos? = (Levista Médico-Quiridrgicn de Mejico, Noviem bre
S0 de 1883 1

Pues hien, esto mismopodemos désiedsdos lhzares en gic se han presen-
tado casos de fichre amacilla, sobre fodd euatulo estos haw fenido su origen en
otro epidemindo,.como L supetido en easi todos los pripiotos casos que se han
presentado de Fébrero aed, en Lima y en el Caliao.

£Mo habrd rozdwpars suponer que el anmento de estos easos, por la hbre
plitica de Lima v el Callao con Huacho, ha sillo~Ta ennsa de que elles hayan
continnndo presentindose et h;}:,’, yoque-salo ol cambio de esbucion v las me-
didas profilictiens han impedido su mayor desarrollo?

Segun In doctrina parasitaria, que hoy reina en la ciencin para explicar el
origen y propagacion de la ficbre amarilla y demas enfermedades infeceiosas. In
existenein de una de estas enferinedades endémicas en una comarca prueba bien
claro que en ella hay conldiciones para un cierto grado de actividad del gérmen
que la origing; y se coneibe sin esfuerzo que la adicion de mayor niumero doe gé-
menes deba ocasionar el desmejoramiento del ezbado sanitario, bien sea dando
mayor importancia i la endémia, 6 bien transformindolas en epidemin.

FPor otva parte, el éxito en los easos de fiebre amarilla endémica, como en
todas lns enfermedades, vo es tan fatal como en los easos de epidemia, lo que
indudablemente manifiestn, & unn atenuaecion en Il actividad del micro-gérmen,
debida 4 su permanencin en condiciones telirieas y metcorologicas distintas i
lus que lo originaron, & una notable disminncion en su eantidad. Ahora bien;
dque sucederi si @ estos gérmenes atenuados, debilitados, 6 en pequeiio ni-
mero relativamente, se agregan ofros importados de una localidad en que
¢l mal reina epidémicaumente? Bl desarrollo de una epidemin, no bay que
dudarlo.

Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Facultad de Medicina
UBHCD
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Por consiguiente, enira los medios profilicticos no puede dejar de ser uno
de los primeros ¥ prineipales ol impediv Ia llegada Jde noevos enfermos 6 de
mercadering portadoras de sus gérmenes.

Dre alli por qué creémos que la presencia en un lugar enalquicra de ensos de
una enfermedad infeeciosn no puc-:!r: hacer indtil v mneho ménos impedir sn
comunicacion con otro en donde exista una 1.p|[lv|u[1 de dicho mal; y por lo
mismo, que no debe ser motivo para levantor o dejar de ecstablecer ol résimen
cuarentenario en ella.

Opinamos por esto que, si la Junia eree fundado nuestro juicio, lo trasmita
i In Junta Suprema de Sanidad, someticudolo 4 su corveapondiente acuerdo.s

Todas estas verdades estin confirmadas por los hechos recientes
relativos i la tltima epidemia del colera en Europa.

En las poblaciones donde afluyé mayor niimero de emigrantes pro-
venientes de los lngares infectados, formando numerosos focos de con-
tagio y propagacion, cl-mal tomo-mayores proporcioncs gue en las
otras.

Cicrto es quelds ponditiones hividieasde Ta-loealidad han entra-
do por mnechoyperodstt o5 nna razon para Selnas severos en la prig-
tiea del régimtnsenarentenario en las logalidad#§.enyas condiciones de
salubridad son desfavorables.

Nuestro pnmtn del " Callao se cnenentva precisamentie cn ese des-
ventajoso casoy v tal vez In relajucion del végimen puede contarse entre
las principales eansas de Ja presencia dela fichre amaritla en ¢l, en tres
wios consceutivos.

En efdeto, anngue ese puerto, como todo nnestro likoral, haya sido
teatro en 1852, 54 y 68, de epidamins de fichre amarilla, desaparceidas
estas, nliy Jara vez se prégentéd uno qué-otro caso l:‘spl..ltq{.l.ll(,.l]} no da-
tando sino dosde 1881 Ia aparicionamlde cases mids ganduos numero-
508, que (dun Tazon para temer se haga vie endéinico &l mal en csas lo-
{.J!J{T.ld{*

No ¢s wu mediodet conjurar este peligro’ abreiv  de par en par las
puertas a la importaciows

Los progresos de la Higiene en el Pern.
1IT1.

l}\,wp:wa de la Junta Central, enerpo consultive y que tiens Ia di-
reecion del servieio de Sanidad en toda la Repiibliea, éste es ejeentado
vespeetivamente por las Juntas de Sanidad Departamentales y Muni-
cipales.

Las Juntas Departamentales ejercen sn jnrisdiecion sobre todo el
departamonto, estando compuestas del Profecto del depariamento, su
Médieo titular 6 el Delegado ds 1a Faenltad de Medicina, el Alealde mu-
nicipal de la capital, cl Dircctor de Beneficencia , ¢l Profesor de I'arma-
cin mas antigno del lngar, el Agente Fiscal {l‘m{umdm} del departa-
mento, nn comereiante ¥y un propietario clejidos de entre los muyores
contribuyentes, residentes en la misma capital del departamento y el
Seerctario de 1a Prefectura, que lo es de 1 Junta.

Ln los LILL];I[_H-M]'IEH[QE.lluﬂldil}ﬁ. 6, maritimes_se eompleta el perso-
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nal de la Junta con el eapitan del puerto prineipal v el Administrador
de su Adnana.

Lias Juntas Sanitarias Departamentales, asi organizadas, vijilan la
obzervaneia de las leves y reglamentos de Sanidad, asi como las dispo-
siciones que dieta la Junta Suprema; seeundan y apoyan todas las me-
didas y disposiciones de las Juntas munieipales, para mcjorar la Hi-
giéne de los departamentos y ds las provineias; promueven la organiza-
cion y formacion de todas las Institueiones y Sociedades higiénicas en
su departamento eorrespondiente; dictan, de acnerdo con las Municipa-
lidades respectivas, todas las medidas de preservacion que se reputen
mas eficaces para impedir la invasion y propagacion de las epidemias;
velan la administracion de la vacuna del departamento y el servicio del
respectivo Médico titular y elevan annalmente, i la Junta Suprema, un
informe sobwe el servicio de sanidad del departamento durante el afio
vetieido, proponiendo las reformag fue-juzgnen eonvenientes.

Las Juntas litoeales, ademas de las fansones anteriores, tienen las
de practicar las visitas.delos-bnques; por medio del eapitan del puerto,
asociado del médico {ithlar; poner en la correspondicute enarentena 4 las
embarcaciones gne sc eneucntran en este caso,€onforme al Reglamen-
to; reglamentas el servigio del Lazareto del pnerto’ v administrar estos
establecimienfos; recanudar los impuestos sanitarios mavitimos, din-
doles la, correspondicnte inversion; ordenar y vigiloelas desinfeeciones
de los Imgnes y su eargag vigilar el servieio de Sanidad de la bahia, asi
como el esfado v la ealidud de los viveres v animalessque se earguen y
descarguen en el puerto, por medio del médieo titular;_velar los proce-
dimientog-del Quimien de la Aduana; encargado de la“mspececion de las
medicinas-introducidas yexpediv, prévio el Visto Budno del Mcdico ti-
tular y comla fivma del capitan del puerto, las Patentes de/ Sanidad.

Promulgado el Beglamento el 10 de Oclnbre de 1884, las Juntas
departamentales se hah organizado en todoes los departamentos, qne se
encuentran actualmente bajo ‘la auforidad de¢l Gobiemneo, habiendo en-
trado inmediatamente en'el ¢jercicio de sus funciones,

La Junta litoral "del -Callao, puerto principal” de la Republiea,
que concentra todo el trifico maritimo, esla que ha tenidoy tiene que
estar en mas active_servicio, y en la que se_han podido eusayar las
aplieaciones del nueve régimen sanitavio,

El campo de estas aplicaciones 110 hia sido, sin embargo, muy gran-
de hasta hoy; pues sea por las exigencias de cavacter mas preferente
del drden politico, tain perturbado hasta hoy; sea por un rezago de an-
tignos hibitos, conforme 4 los enales el servicio no se activa sino en
circunstancias extraovdinarias; sea, en fin, por no estar todavia la Junta
muy al corriente de los debeves que le impone el Roglamento de Sani-
dad, el nuevo régimen sanitario no se encnentra, todavia, en ¢l Callao
establecido en toda la plenitud que demandan las prescripeiones del Re-
glamento y las necesidades de In Higiéne piiblica,

Desde Inego, lo mas importante del servicio higiénico en ¢l Callao
es la iuspeccion sanitarvia de los buques que entran y salen de ¢l, asi
como de su carga; la prictica de las ewarentenas i las procedencias que
se encientran cn el caso de cllas y el servieio del vespectivo Lazareto.

Bajo todos estos aspectos, los actos de la Junta de Sanidad del Ca-
ill:m, sint desconocer su celo por el servicio, dejan {odavia mucho que

esear.
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No puede haber verdaderas enarentenas, expurgo, desinfeecion y
demits operaciones Jde una buena policia de Sanidad, sin las institneio-
nes correspondientes y su respectivo personal sanitario.

De diehas instituciones, dos son las prineipales, sin las qune no
puede haber verdadera policia Sanitaria en un puerto: el Lazaveto y la
anardia de Sanidad.

il Lazareto es el Ingar donde los buques sometidos it las enaven-
tenas deben purgarla precisamente. :

IZs tanto mas necesario esto, enanto que, conforme i la ciencia y
al articnlo 35 del Reglamento, los buques sujetos 4 enarentena rigu-
rosa quedan sometidos al expurgo y desinfeceion, siendo obligatorio
para estos actos el desembarque de pasageros, tripnlantes y carga, que
deben trasladarse al Lazareto.

[ gonardia de Sanidad-del puerto-es, tauabien, no ménos indispen-
salilo; pues ella es eomio ol centinela, avmizado para vigilar la segnri-
dad higicnica de Jos pugrios. -

Bsa gnardia proveée Ia que debe eolocarse. en el lngar correspon-
diente, para vigilarla incomunicacion del bugnedurante la cuarventena,
impidiendo’el ateeso i ¢l de toda persona, bajo las penas correspon-
dientes, sin cuya vigilineia las cuarentenns son aua, verdadera ilu-
sion. : ; :

Anexo wla cuardia 6 A su disposicion, debe existid nn bote de sa.
nidad, encarmado de suministear Ins provisioues 4 los buques snjetos d
Ia cuareniona.

Lues bien; todas estasinstalaciones sin'las enalesmo hay un ser-
vieio higidmico cleetivo” yeelieaz, son las que la Juntadle Sanidad del
Callao I debido teatar de establecer iediatamente, deplorando que,
desgraciylamente hasia hoy, no sepamos gne signiera se haya dado
cuenta di estis necesidades.

11 Beglamentode Sanidad,  alestableetr] Tos dereglios sanitarios,
que tanto desmgrado L peodueido en Jos navieros, les lia senalado por
destino los gistos del servieios y las resigtencias quae hia encontrado su
cjeencion habridesido menores, tal vez, sise hnbigse practicado su in-
mediata :l[:lirlu"lllllr

No son va de poea-consideraeion las sumas producidas por dichos
derechos, v e su respeetivit Inversion no tenemos hasta alora olras
noticias que las de ciertos desenentos por cobro y sratificacion al Médi-
co tilnlar.

Los vemanentes se han remitido 4 la Junta Suprema de Sanidad.

No sabemos i gqué disposiciones i este respecto haya obedecido la
Junta litoral de Sanidad del Callao; pero solwve todas ellas esld la atri-
bucion 4. del artienlo 1@ del Reglamento, que la faculta paea recaudar
los impuestos saniiarios ¥ darles la inversion conveniente, pasando la
respectiva cuenta d laJunta Snprena.

Con semejante enltad, v disponiendo de los fondos necesarios, no
encontramos razon que justiligue la absteneion observada hasta hoy por
Ia mencionada Junia, para proceder inmediatamente 4 le instalacion
de las institneiones gque hemos indicado.

Lo vepetimos, sin Lazareto, sin bote, sin guardia de Sanidad, no
hay régimen ni servicio sanifario posibles.

" Entre tanto, puertos importantes de Buropa y Amériea, con los
que el Calluo L rlejnsibmestar e drceuente comunicacion; son en la ac-
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tualidad teatvo de movtiferas epidemiss, contea cuya importacion teie-
mos imperiosa neeesidad de ponernos cn gnardia.

No se satisfiee esta necesidad con salo decretar las enarventenas.
Como los bloqueos militares, los sanitarios deben ser efeetivos, para
reputarse clicaces y respet :1{10*-

Ll Hnrerwntu de Sanidad, en esta parte, para ser un verdadero
progreso en nuestea higiene piblica y la Junta Suprema de Sanidad y
I ]itm:ll del Callao, pava ser dignas de su nombre, deben, pues, dar sa-
tisfaccion cuanto antes & oaha supremas necesidades dc la salubridad
piblica.

. o S

SECCION OFICIAL.

Y

Academia Libre de Medicina de Lima.

INTORMES,

INFORME SOERE FIEBRE AMARILLA EX AL CATLAO,
Comison especial,

Los infrageritos, nonbrados en comision para determinar ln'naturaleza de
Ins fichres que.ge hun presentado en el Callaggcealifieadas por' alganos médieos
como casos de fichre angoilln ¥ por ofvos de distinto mode; edmplimos hoy
con el deber de emitir nuesteo informe, despues de haber tomddo todos los da-
tos que han estado 4 mestro wleanes,

Como cra neeesario expmivarlos enfermos personalmente, mos divijimos,
por conductonde los sefiorea’ Betretarios de la Academia, 4 los tres Miembiros
Correspondientes del Callao, pava gue,  ensel primer easo que se presenbase de
fiebre sospechesn, tuvieran la bondad de drnos” arvise por telégrafo, 4 fin de
constituirnos inmedintamente en ega logulidad;

Il 25 el présente mes; & 1o/ 130 ma p. o, serecibid un telegrama del Se.
De, D, Sanbingo Tivara, commnicandanes existic dos eazog'earacterizados de
fiebre amarillag acto contions nosdivijimos al' Callao por el tren de las 3 p. m.
neoapaiiados del Sr. Seeretario Dr. Burriog, y alli reunidos con log Dres. Ti-
vara, Giraldes, Vélez, Benavides y Madrtna, nos constituimos en el Il'n.*'-laif-ul
de Guadalupe, ¥ reeompeimos al enfermo Guillermo- Libpez, chileno, de 25 aiios
de edad, constitucion fieeks, vaza blanea, relojero;” que el 15 del mes en eurso
habia tomado cama en la salide-San Miguel, hajo el K.* 6.

El enfermo estaba en decibito ILtl.*ml :1EL'ELhﬂ, gus miembros en flexion
ejecutaban contorsiones irregalaves, ln eabezn estaba inclinada y pegada al
colehon. L picl tenia un color completamenta ietérieo, mas subido en el pe-
eho, euello ¥ eara; laz conjuntivas se monifestaban inyectadas sobre un fondo
amarillo subido de las eselerdticas, dando asi, 4 su mirada incierta, ln expresion
de un borracho. El pulso depresible ¥ vacio, daba 76 latidos por minuto; el
termometro puesto en ln axila wmared 397 5, habiendo aleanzado 407 en la maia-
ni, segun se nos dijo; habin retencion de orina, y la poea que se extrajo con
el cateter, manifesto ln presencin de una gran cantidad de albimina, tanto
por el calor como por el deido mitrico, sin hacer notar con este dltimo reactivo
In existencia de makeriaz eolorante biliar. Yomitos oscnros, como el sedimento
de café cargado, habinn manehado extensamente Ins gibanas A la derecha y 4
la izquier da de su parte superior. Habia, asi mismo, pérdida completa de cono-
cimicnto, subdelirios acompatiado de contorsiones y ajitacion; quejido anton-
tico de rato en rato, cowo la manifestacion de algun sofrimiento intenso; ex-
trema sensibilidad en el epigustrio, al punto de no tolerar una compresion me-
diana de ésta region. Bl higado, anmentado- de volimen, sobresalia como tres
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traveses de dedo del reborde costal, sin manifestar, sin embargo, ningun dolor
i la presion; el bazo estaba considerablements hipertrofindo.

AstEcEDENTES.—Se snbe que Lopes hiacia pocos dins que habia llegado de
Pannmd; pero no se pudo averiguar, si era ln primera vez que estaba en el Pe-
vii. L hermana de Caridad asistente de la sala, nos asegurd que Lidpez le re-
firid gue en Guayagoil estuve en el Hospifal con fiebre intermitents; nos in-
formd tambien, que desde aque Lidpez ingreso al establecimiento donde se halla,
va fenia el eoloy amarillo que presentn en la actoalidad; qued su ingreso se
le reputs afeetado de la misma liebre intermitente que tuvo en Guayaquil; que
el 23, vispera de su gravedad, Liopex se encovted muy bien, sin ficbre y tair con-
tento que pidid con instanein so alta para dejar el Hospital; que el 24 Lopexz
nmanecid con flebre muy alta, soficlencia, alterundn con subdélivio ¥ ajitacion;
que on la tarde del ndsme dia 21 aparecisron por primera vez los vomitos os-
curos, que se hicieron negros como borra do café desde el 25, 4 las 9 h. a. m.

Dissxisrico.—Como sa vé, por ol ensdro semeiotico que se ha expuesto, el
dingnostico que se desprende os ol de fichre cmarille, Fxisten, en efecto, en él
los earacteres propios de_dwcha-enfernredad, eowo son ictervicia hemafeica, vo-
wito negro, dolor epigietrico egpeagivop abun GimtE-albiming en la oring; in-
quictud, delirio, y los ojoscon [ exprosioniespecial wire se nota en los que pa-
decen de ésta fighre.

Aun cuando éstBdingniostico deseinza sobre biges [imiladas, hay que fjar
lav atencion ¢n’ alstnas consideraciones sobse puntostgae 5é, presentan sin la
suficiente claridad. :

Parece indudable quesLdpez ha nadecido da fishres pahidicas, que son tan
comunes /én Minamd; pnes, segun vi expucsto, dijo ¢!, fda Lermana de Ca-
ridad de la siata en que do-badla, que, al-pasappor Guayaqut, tavo que asistie-
se de dishalgnfermedad-en el Fospifal de ega cindul, y@tgun se vé por Ia
hipertrofin ael bazo. Perogdhabra sido esthaisun febre Ly gque) lo llevo el 15
al Hospitalplel Callaogdonde habid tomula’ dieive amavidh faliminante que
shiora 1o tiend tan prave? QL gha bk SIdo que s inzeeso al Hospital nese motiva-
da por estar-ya enfermo com esba ebee veluda ¥y euyo eupdyo | terminal es el
que hoy se observa? :

Sin linbézrzeguide detenida ¥ conclenzudamente'ln marcha de la enfermo-
dad de Lijpez y sin teaer mavor edpin de dabos e los<siministrados por la
hermana de’ la sala, nog es dificil aceptar de upa mancra definitiva cualquiera
de eztos supnestos.

in la weectidumbre én que-nos éneonfeamos, creemos mas probable el
seguiido supuesto, es decir, gne Lipea tomt eama en elhospital, ya enfermo
eon fielre wmarills, LKL

A este modo de pensar nos indacen las eossideticiones signientes: € guo
do Lidpez ingreso al expfesado-establesimientor va tenin el tinte ickérieo
hoy lo acompaiia; la fiebre alfa, @eque lué ncometide repentinnmente en la
maiana del 24, despues que el dia antevior podia su saluda 4 la ealle, no
ha sido procedida de ningan fénomeno prodeomice, qae revele In iniciagion de la
enfermedad; es posible mas bien, que lo que @l consupiud ser nu aeeso de
lighre intsrmitente hubiera sido el fendmeno inicial de ln awarills, que mu-
chas veces se equivoen con uu azeesy de {icbre palilicn. Alemis, el estado de
aravedad en que se halla su organismo tan descompucsio, no pasde ser sino
el efoeto de lu lents aecion del agente morbigano.

No olsta d nuestro modo de juzgar, el bisnestar de Lipez el 23, porque,
ecomo se sabs, asi pasa en la febre nmacilla de ln Brina sambulantes de La
Roche (Walking grade.) En esta forma, el paciente no se queja de nada, se
vazen, niega el estar enfermo; pero ds rapenbs s2 preseatan loz vimitos ne-
gros ¥ la muerts viens ripidamente (1) Louais, habla nsd mismo de enfermos
en loa cuales se conservau lus fuerzas y, estundy en pid, son asaltados por la
muerta,

No son nuevos estos fendmenos para los pricticos de esta eapital que ha-
yan asistido 4 los epidemiados de 1869, (Cunnbas veses, remisiones falaces que

{1} La Loghe on Yellow fevep.
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han hecho ereer en una mejoria positiva, han terminado fatalmente de un mo-
mento 4 otro!

De la lijera descripeion que se acaba de hacer del estado actual del infor-
tinade enfermo Gregorio Lopez, se desprende el mas grave prondstico. Su
muerte debe realizavse dntes de 24 horas.

Con la perspectiva de este fatal resultado y con el fin de comprobar el
dingndstico por la auntopsia del cadiver, los sefiores Dres. l'ivara y Benavides,
s¢ han encargado de haecer esta operacion y remifir su resultado & ln Aca-
demia. -

El segundo easo que vimos fué en el barrio de Chucuito, en una ranche-
ria situada 4 Ins inmediaciones del mar.

Lia enferma es una joven italiana, Lorenzina Solesi, de 20 aiios de edad,
ouce meses residente en el Callao, de constitucion robusta, easada y que, ya
enferma con liebre, habia tenido un parto prematuro, arrojando un feto muerto.

Esta joven estando en completn salud, se habia impresionado mucho la
vispera de su enfermedad, porque en las inmediaciones de su domicilio habia
fallecido ese dia un italiano afectado de fiebre amarilla. Tan impresionada
habia estado la Solesi, qued st fia v deifis-miembros de la familia les habin
dichio que todos ibaind ser vietimas de la fiebre amarilla. )

Il embarnzo de-la Solesi habia sido bustante wolesto, por los vomitos in-
cesantes que lo hiabiagr Acompanado.

Los datos quesé nos suministraron por los ‘Dres. Tivara y Benavides,
aceren de lo margha de la enfermedud, en_este caso, fueron'los siguientes:

El 2L de Abril se quejd la Bolesi, de dolores en el vientra ¥ en la region laum-
brar con nn,poco de cefalalgia frontal y lijera ficbre; el 20 por la maiiana es-
tuvo complabnmente apivétien; el 21 sobrevino el parto-del feto muerto. Una
vez hecha Inexpulsion de dicho feto no se motd ningun sintoma omineso, has-
ta la maiiane del 24 en que ¢l Dr. Tivara encontro 4 la enferma muy ictériea,
con niuseas frecuentes, subdelivio, gran ajitacion, pulso frécuente y deprimido
¥ orind cseasn. .

El 25 4 las 5 p. m. nog encontramos 4 su lodo con log mizmos Dres., eon
quicnes esbuvimos en el Hospital de Guadalupe y de los cunles los Dres. Be-
navides y Wiyara ya habiun visto d la enferma. Entonces.el candro fué el si-
guiente:

Décenbito dorsal.eon suma agitacion, pérdida de conceimiento, delirio, gri-
tos intervimpidos conila “eava evispada, ictéria general muy pronunciada, con
an eolor mnarillo amancae, pera esclerdticas poco tefiidas y las conjuntivas
sin congestivh, ndusens, los 1oquios seguian secretindose. Lin orina extranda eon
el eatétor ernesensa, dabn un precipitado abundante dealbuming al ealor y eon
el deido nitricoy sin manifestar con este tltimo la tetccion propin de ln sus-
toncin colorante biline, Kl pulso daba 68 latides por minuto; muy deprimido,
¥y la femperatura axilve es de 38° 8. Ll eneogimiento del enerpn, con los
muslies en flexion sobre el vientve, no-permitin apreciar si el dolor que se sen-
tiw i In presion en este region era exnjerado en el epigastrio.

Lil conjunto de estos sintomas actuales inducen & hacer el diagndstico de
Jiehre amaridla de forma atixiea, reconoeiendo #] mismo paso bastaute irregu-
laridad en fa marcha del mal.

Il prondstico es de los mas graves, no permitiendo esperar otro resultado
que el de nna muerte proxima, :

Los Dres. Benuvides y Tavara, se han eneargado, como en el cnso de Li-
pez, de cjecutar la antopsia del enddver @ informar 4 la Aeandemian acerca del
resultado. _

Adowmdis de estos dos easos del Callao, hewos tenido conocimionto de que
el Sr. Dr. Basadre habia nsistido, en Lima, 4 una joven que falleeié de fichre
amariila, v sebre ln que ¢l expresado De. hia teinido la bondad de suministrar-
nos los datos siguientes: :

Que-el 19 del corviente fué llamadod la ealle de la Pregoneria de San
Mareelo, easa X.2 108, en los altos, donde encentrd en enma 4 la joven N, C.
nutural de Moquegua, seis aiios residente en Lima, de 18 afos de edad, eons-
titucion fuerte, soltern y que goznba de buena salud hasta enténees; que al ter-
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cer baiio de mar que tomaba en el Callao, amaneeié el 17 econ fiebre intensa,
dolor de eabezn, igualmente que dolores en el cuerpo y lu cintura, vomito bilio-
go desde el primer dia; molestin como de futizn al estémago; que no habia
podido dormir en la noche. Que la enferma este dia Liabia tomade de su euen-
ta un purgante salino, que dice haberle heeho buen efecto; que el 18 continud
con la misma fiebre y los mismos doloves y, creyendo que fuera una fiebre in-
termitente, tomo una dasis de quinina; que al tercer dia de enfermedad, esto
es el 19, se hizo ecargo de su asistencia el De. Basadre el cual encontrd 4 Ia
enferma ietérien, con fiebre alta; mucha agitacion, In cefalalgia notablemente
disminuida, pero la fatiga al estomago se habia transformado en una sensaeion
e vacuidad dolorosa; que la enferma le decia que sentia tal angustia en el es-
tomago que le parecia, que le habian vacindo lns eutranns; esta sensacion do-
minaba, segun el Dr. Basadre, d todos los sufrimientos de ln pobre enferma. El
enerpo estaba cubierto de manchas petequiales, que no desaparecian 4 la pre-
gion del dedo; los ojos inyectados sobre un fondo amarillento.

Ll cuarto din de su enfermedad hubo reagravacion de sintomas: ictericia
mas pronuncinda, mayor ajitacion, pervijilia completn y la sensacion de va-
cuidad del epigastrio legaba al- maximom de sufrimiento; continuaron los vi-
mitos biliosos en In mafiatia; peco guesdesde las 2. m. de este mizmo dia, el
vomito se hizo negro como sedunents de el mezcludo eon filamentos como telas
de arafia; las deposiciones se hicieron wmeliniens, frecuentes y abundantes, con
gumn postracion defoerzas. Temperatura 4 40°, eonaun- pulso que apénas la-
tin 62 veces por minuto.

La orina semantenincabmmdante, dando al calor y aldeido nitrico abundan-
te cantidad de albamina,, Subdelirio desde el tercer din deenfermedad. Ll ba-
zo normal y ligero numento del higado, Al quinto dia, hubu persistencia de los
mismos sintomas; vomito y deyeciones negeas, petequins nwmerosas, la ictérin
mas pronunciada, ln enferma principia i desgouocer 4 las persomas que le ro-
dean; preguntada qué le dolia, solo hacia mérito de la sensacion angustiosa
del estomago; suspension completn de la ovina ' al sexto dia. Lws vomitos y
diarreas que en la noche habian faltado, reaparecieron con sumismo carieter y
en mucha sbundanein; apareeid al mismo tiempo una bhemorragia nterina. En
latarde bubo pérdida completa de conocimiento, coma profuwde, tremor muscular
general; & las 6 p. mose cubrid de un sudor meloso frio, general y abundante
que dié principio i lu agonia, y 4 las 10 30, da esta- misma noclie, murié la po-
bre enferma. El Dr. Basadre, que el din anterior fuve una consulfn con el Dr,

Bspinosa, que confirmd el dingnostico, no pado conseguir haeer la antopsia de
eate easo tipico.

En ia historia importante dada por ¢l Dr. Basadrewo podemos ménos que-
reconocer un caso tipico de la forma congestiva de la fiebre amarilla.

Resumiendo abora el contenido de este informe, llegamos 4 las conelucio-
nes siguientes:

1.* Que el chileno Gregorio Linpez, que se asiste en el Hospital de Gua-
dalupe del Callao, padece de fiebre amarilin.

2.* Que, asi mismo, la italinna Lovenzina Solesi, poeo tiempo residente
en el Callan, padece tambien fiebre amarilla. ;

3.* Que la observacion del Dr. Basadre, no deja la menor vacilacion,
para considerar el caso de la sefiorita N. C., como un tipo de la misma enfer-
medai. /)

Lima, Abril 20 de 1885. =

José Mariano Macedo.—Leonardo TVillar.

AUTOPSIA DEL CADAVER DE UNA JOVEN ITALIANA, MUERNTA EN EL DARRID DE CHU-
CUITO AL BESTO DMA DE FIEDRE.

Rijidez cadavérica muy notable 4 las eineo horas del fallecimiento.

Tinte naranja de la piel con manchas violiceas.

Higado, color eafé con leche, seco al corte: el mieroscopio ha hecho ver su -
degeneracion grasosa.
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Estimago, lleno de un liquido negre viscoso de fuerte reaceion deida (no
habiendo vomitado en vida.)

Mucosza completamente reblandecida, que con la uiia se desprendia; man-
chas equimviticas mas abundavtes al nivel del civdias.

Bazo, tamafio natural.

Intestinos, amarillos.

Utero, tamano doble del normal y lijeramente amaville, lleno de edagulos
de sangre (tenia dos dias de parida.)

Rinones, anmentados de volumen, sustancia cortical endurecida, pelvis
amarilla.

Corazon, muy blande, amarillo y lleno de un groueso edngulo el ventriculo
derecho, estando vacio el izquierdo.

Pericardio, gano, conteniendo un liguido amarilio.

Pulmones sanos.

Vejign, muy amarilla y sin orina albuminosa al ealor y al deido nitrieo,
dando con este ultimo i resceion earastevisbicn Gmelin,

Opinion undnime de los Drea. Campion, Givaldes, Velez, Benavides, Gal-
do y Tivara, ficbre amarilla,

Francisco Ilias Veles. =M, Girdldez. =X Benavides.—Santiage Tdvara.

Diversos cortes del” Irado, examinados al microsedpio por el Dr. Villar,
han manifestado la dégencracion grosesn de que estaba alectado.
Limna, Abpil 27 de 1884,
Josié Mariane Macedo.—Lepnarvdo Villar.

i

AUTOPSIA DEL-CADAVER DE GUILLERMD LOPEZ, QUE 0CUPO LA 0aMA X% 6, BY A 8aLA
DE SAN MIGUEL DEL HOSPITAL DE GUADALUPE.—CATLAD, ABRILZ0 DR 1585,

Aspecto exterior del gaddver: Manchas violiceas en toilo el euerpo, piel
amarilia.

Abiertas las eavidades del pecho y del vientre se encontri: 1.7 Pulmones
lijeramente congestionados: 2.° Corazon blando, tenido de amarillo, Ventrieulo
isquierdo vacio, derécho lleno de coagulos negruzeos: 3.2 Pericardio sano, con-
teniendo un liguido lijeramente sanguinolento:” L2~ Estomago, Ileno de un liqui-
do negro, viscoso, igunl al vémito que arroji. en vida, mueosa reblandecida,
pliegues srucacs, con plaeng aguimdticns, sobre todo al nivel del edpding: 5.°
Higado muy anmentado da volimen, con manchas amatillas sobra un fondo
violado muy intenso y de 1915 gramos de peso: 6.2-Bizo enorme muy con-
gestionado ¥ de 941 gramos de peso: 7.° Rifiones endurecidos en su susbanein
cortienl ¥ amarillos en snpélvis, 8.° Intestinos.de color amarillento, con li-
jeras manchas equimadticas.

Opinion de los Dres. Campion, Tivara, Vélez, Banavides, Givdldez: antiguo
petludismo, y fiebre amaridla la enfermedad que determind la muerte.—Melgar ¥
IFonseca se opusieron sin elasificar las lesioues encontradas,

Francieco Elins Vilez =M. Girdldez.—M. Benavbles.—Santioge Tdirvara.

Tl exdmen microscopieo, hecho por el De. Villar de diversos cortes de es-
te oreano (hizado) ha manifestado haber sufrido la degenerncion grasosa,

Lima, Abril 27 de 1885,
’ Jozé Martano Maeedo.—Leonardo Villar.

-

Liwer, Mayo 16 de 1885,

Visto en sesion de la fecha, pase 4 la Comizion de Fpidemias,
OnRlozoLA.
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INFORME S0RRE VIRUELA.

Um“him;-_bgc'nrﬂ Jozd Mavians 3lieelo —Leonardo Villar—José C. Ullon —=Tomiz Salazee—Ma-
nuel G, Barries =Antonio I'érez Koca—Manuel I Avtola—Julio Becerra =Allvedo Bignon.

Lias epidemins de virnelas fueron tan funestas como desastrosas para el
Pern hasta 1806, en que la introduceion de Ia vacuna v la organizacion de su
servicio, ejercido con la mas exacta regularidad, detuve diehas epidemias,

La viruela, en efecto, no volvid i presentarse epidémicamente hasta 1826,
en que por la rLln;.tmuu de dicho sevvieio, bajo el régimen de la Liepublica, la va-
cuna Heso hasta desaparecer ensi v degencrar cump[ﬂt unente,

Tios esfuersos del cuer po mélico de entdonees, secundados por un gran homn-
e de Estade, Ministro de Gobierno en esa epom obtuvieron el resultado de
renovar la vaenna ¥ sistomar nuevamente su gervieio,

Eﬁ-tﬂ volvid i dESDI."IlIHZ"HE-L‘-' ilillﬁ]'-illﬂﬂ 11.‘&1]7'11!'0310“-(]“ on Gﬂ'll‘ilﬂllﬂlml‘l las
epidemias de viruela, nasta le-ds mediados-de 1859, que didé origen & la crea-
cion de una Junka Cenfeal de Vacunn v al anmcnte {3 acipaitoredien eata i
pital ¥ su establecimiento enptoda 1o I eplblien.

En los altimes veintieineo atios, el servicio deda vacuna solo hia funcionado’
con regulavidad en gsbaenpital, dejando, sin embargasmienoe gae desear todavia.

No os, pues,cestrafio que en esbe tiempo se hayan manifestado todos los
01108, ens0s mas o mcqu nimerosos de virnela que, felizmente, no se han wul-
tlplu,adu Liasta revestir lag proporeiones de una epidemin.

Desde hiee' tres meses prineipinton i presentarse esos.ensos anuales en esta
eapital, éreciende cada wes In cilra de fallecimientos por 1 vicpela.

Esa eifen en el mes de Enero fitimo ha Hegido hasta 37, lo que revela un
nimero por los ménos triple de variolosos, y los informes deesta sub-comision
respecto del presenle aues, la hnccn creer en nnac-reerudesc@ncin mayor de lu
enfermedad.

Iabietido demostrado la experiencia qué los tiempos [cios son mas fuvora-
bles al desarrollo del virus varidlico, sicndo ln wayor fuerzn delas epidemins
en los inviernos, es de temerse en el proximo ups recrudescencia de la virueln
mayor toduvin.

En preschein de esta amenaza, asi-como del-pelizre acthwl, enyo ecarvicter
es yo bastanbe sério, ha creide la comidion ale opi:h_misu. de s deber, rometer 6
la Academin ¢l Li)lljlﬂ]tﬂ de medidas que pidria iconscjar i los poderes pablizos,
para impedir k. propagacion de lu epidemia actual y wgjorar el servicio de la
vacuna, i fin de prevenir ulteriores epidemins variolosas:

Un estudio delestado actual de la vaznua y de-sus resultades, ha producido
en nosotros el convencimionto de que I difusionde] preservative no es {odavia
bastante, y que un gran niimerode peesonn® no  participa todavia de sus bene-
fieios. Basta para esto comparar las eifras oliciales de lus vacunados con la es-
tadistiea de los nacimientos.

Ademas de esto, nilos consejos, ni lns medidas administrativas han sido
tampoco bastantes para generalizar el convencimiento de Ia prizkiea de lus reva-
cuniciones; asies que estas no se verilican sino en la wis insignificante cseala.

A todo esto conbribuye la inobservaneia de las ordenanzas ¥ reglamentos
municipales respectivos, euya fiel cjeencion no es suficientemente exijida ni

vigituda,

Para remediar tales inconvenientes no basta combatir los errores 6 preo-
cupneiones d que debe en gran parte su ovigen la apatia 6 repugnancia d ln va-
L, 8ing que es neeesario vancerln prestumlu dla administracion de la vaeuna
todo género de [meilidudes,

No es bastante ndministrarla gratuita ¥ en numerosos Joeales: es jmhqpeu;w
sable ponerla todavia mds al alennce de las personas, lo que solo podrd conseguir-
se por el sistemnn de vacunacion a domicilio.

Necesario como es, ¥ boy lo practican todas las naciones, haeer obligatoria
la vacuna, obligacion ecorrelutiva de los poderes pliblicos es hacer profusa su
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administracion, multiplicando los agentes de ella, conservande y perfeccionando
el fluido, estubleciendo, en una palabra, un servicio debidamente organizado y
ejecutado.

La falta de una mis debida organizacion del servicio de la vacuna no ha
permitido, efectivamente, tampoeo aprovechar hasta tahora de tolos los per-
feccionamicntos introducidos pafa la renovacion y couservacion del fluido va-
G0,

La misma [alta de buena organizacion de un servicio higiénico no ha per-
mitido tampoen observar respecto de los variolosos las reglas 4 que debe some-
terse su asistencin para evitar la propagacion del contagio.

No se puede organizar un gervicio de vacuna sin su concentracion ¢ diree-
cion bajo de una junta & cuerpo, compuesto de personas eon la necesaria com-
petencia para el cjercicio de funeiones tan importantes.

Comprendiéndolo asi todas las naciones, han encomandado la direceion del
gervieio de ln vaenna 4 eorporaciones constituidas en su totalidad 6 en sn mayor
parte por facultativos, especinlmente por los que se distinguen en los ust.l.ufius
bigiénicos.

En Franeia, hace medio, sislo;que el servieio e la vacuna eorre 4 cargo
de la Academia deMeédicinn de Pariz.

Tan Bspaiiny ofves Estados se ha establecidarun Lngtituto de vaeuna, bajo
la direccion de emineneins médieas, que divije y ‘gobiergn ¢l servicio de la
vacuna,

Un servicio de esta ndturaleza, esencinlmente eientifigo, no puede ser diriji-
do de otra madicra 7 el agtnal Reglamento de Sapidad, teniondo | csto en cuenta,
lo hia puesto emnanos de Ia Junta Supremn.

Muy eampliendas son las labores de esta Juutn y wmuy poco numeroso su
personal faenltativo, pava que el servieio de Ly vaeana pueda-mejorar con este
cambio,

Creaimos por cllo que solo lacereacion de an Instituto 38 vaeuna, dirijido
pott un enerpo faeultativo, pudrin Henur el objeto que indicamos.

Aungque-exista un Luozavete, destinade ul scrvicio de todus | Ias epidemias,
es permitida Jdu asistencia de los varioloses en los hospilntés comunes y en las
habitaciones pavtienlares; sin observarse siquiera lis preseripciones higiéuicas
parn estos easos.

Todas las medidas, piies, de pregervacion eontra la viruela estan indieadas
por la necesidad de llenax los vagios que hemos indieado, dg gorresiv los defectos
de organizacionen el actual-gervicio de la vaeuna y asistencia de los variclosns,
y de ensayar la aphcacion de los nuevos sistemas & métodos parn regenerar y
conservar en el mejorestado el lnido yvacuno,

En eousecuencia, In-Comision de epidemias-propone i la Academia las si-
enientos medidas de profilixigeonbea la vivaeln, como dignas de merecér su npro-
bacion, para aconsejarlas 4 los Poderes publicos: :

1.* Una ley declavando obligatoria la vacuna, despues de tres meses del na-
cimiento, v lus revacunaciones cada diez afios.

2.8 Lin misma ley determinard eomo haeer efectiva dicha obligacion.

3.* Kstableciniénto del servieio de vacuna 4 domicilioen las ciudades y en
los campos, ademas de la administrada en las Muaunicipalidades y dependencias
de ella.

4.* Concesion de premios peennarios v honorificos i los gne se distingan en
la prictics de las vaecunaciones, y mejora y eonservacion del fluido vacuno, =

5.4 Fundaeion de un Institoto central de vacuna en Lima, dirijido por un
euerpo Facultativo v administrado por la Junta Suprema de Sanidad.

G.* Ensayo 6 experimentacion en alta escala de la vacuna animal,

7.* Ewmpleo de los métodos nueves para la conservacion de ln vacuna.

8.* Aldsluiento de los variolosos en los hospitales especiales.

9,* Prolibicion del coeat en los hospitales y de eireulacion, en las cindades,
de los vaviolosos hasta un periodo de la enfermedad en que no sea posible el
confagio.
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10.* Desinfeccion de los lugares donde se asistan los variolosos, y de todos
los objetos de sn vuso & asistencia.
11.* Incinerscion de los eadiveres de los variolosos.
Lima, Febrevo 24 de 1855,
(Firmado)—José Casimire Uloa—Munuel . Barrios— Litonio Pérez Hoca.
—Manunel Il lrtaia

~ Visto y aprobado en ln sesion de la Comision de Epidemias del 24 del pre-
gente, elévese al Presidente de In Aeademin.
Mireeda,

Lima, Marze 3 de 1885.
Dége enentn i ln Aeadzmin,
OpRIosonLA.

B - —— -

RENISTA EXTRAXJERA.

Comunicacion del Sr. Huchard 4 la Sociedad de Terapéufica
S de Paris.

CONSIDERACIONES S0NRE BEL EMPLEQ DE LOS ANTITERMICOS EX GEXERAL
¥ DESLA ARTIPIRIXA EN PARTICUTLAL.

Sefiores:! in la Gltima, sesion de lp- Seciedad de Terapéulica, vavies de
mis colegag han tenido 4 bien comuniear log resultados que -l obtenido eon
In administracion de la antipivineen diversas enfermedatdes.  Undnimemente
han reconocide la aceion antitérmiea muy poderosa ¥ bien segura del nuevo
agente, y eonlicmulo asi, los resaltados felices que yo habia anuneiado, hace
cerca de dos nieses, -en i primer trabajo sobre esta matevia. Pero han sur-
gido opiniongs divergentes sobre clortos puntoes; ¥ para hacer cesar esns incer-
tidumbres, pura precisar las- indicacioves del medicamento, quiero, ofra vesz,
ocuparme de csta materia.

Si no me engafio, esta es una de lns principales objeciones que se ban pre-
sentado: ok

En la ficbre tifoidén, por ejemplo, la_antipirina ha conscguido siempre
disminunir la temperatura, pero no hia gjercido influencia alguna en la marcha
de la enfermedad; no ha eambiado la eurva térmica, y puede preguntarse si la
datienenterin no hobrin tenido ln misma mareha, en log easos en que el enfer-
mo no hubiera estado sometido d la medieacion.

Este altimo aserto ¢s puramente hipotético, es necesario confesarlo; ade-
mids, es aplicable i todos los medicamentos, 4 todos los autipiréticos conoeidos
& por conoeer; pero, suponiéndolo cierto, deseo presentar i este respecto algu-
nas eonsideraciones sumaring. :

Hasta hoy, todas las observaciones no han tenido sino un lin: demostrar
el poder antitérmico del nueve y precioso medicamento. Se han visto enfer-
mos, sc les ha administrado la antipirina y se ha observado siempre, i conse-
cuencia de su empleo, descensos miis 6 ménos considerables de temperaturn.
De suerte que e han leche en los enfermos verdaderos copevimentos fisioldyicos,
y undnimente se ha proclamado ¢l poder antifébril de la antipivina. Pero ya
es tiempo de saliv de esta faz fisiologica, de entrar en el periodo clinico y de
precisar las indieaciones del medicamento. Ahora bien, no es la ficbre lo que
constituye nna indieacion, sino la exageracion de la fiebre, In lipertirmia. No
vacilo en decir que en elinica no deberia haber medicamentos antitérmicos sino
medicamentos aptilipertérmicos.
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Fs demasiado evidente que suprimiendo la fiebre de una enfermedad, no
ge leaa 4 suprimir In enfermedad misma y que, por consiguicnte, no puede
gjercerse minguna influencia sobre su marcha genernl. La fichre no es, por
ejemplo. sino uno de los elementos de la dotienenteria, y se tiene de ello la
prueba en esos easos de tifoiden ambulantes & aun apirétieas, que realizan su
evolueion en medio de complienciones 4 menndo temibles, como el gincope ¥
la. muerte subita. 81 tuviéramoes un medieamento eapas de frastar las esearla-
tinas y suprimir la erupeion, no tendrvinmos menos esearlatinas graves con
aceidentes muy sérios de parte ds Ia garganta 6 de los rinones. Bajo este pun-
to de vista, todo el mundo esta de aeuerdo y es la razon de porqué quiero pro-
testar contra esa pretension contraria d la sana cliniea, que consiste en que-
rer combatir el elemento fébril donde quiera que se halle y cnalquiera que sea
el grado que presente,

Y deseando firmemente, no dejar comprometer mas tiempo por abusos §
exesos terapénticos el porvenir, ya bién asegurado, de este precioso mediens
mento, del enal sey un delensor conveneido, voy i precisar las indieaciones de
la anfipirina.

Bon dos: la hipertérmie y locontinnidad de la fiebre.

Ante todo, que dehe enbenderse por-hipeckérmin?; se trata de una firmu-
la abstracta, deun acéidente que pucda apreciarseé con el termdémetro por una
cifra siempre invariable? Ciertamente que no, y toilo el mundo eabe que la ¢i-
fra de la hiperpirexia es diferente en el reumatismo artieular y en la esearlati-
na, por ejpployque una temperatura de 40% 3, es de hipertérmin para la pri-
mera, miéntras que no lo'es para la segunda. Esto quiere-deeir que la indien-
cion de loz autipiréticos no (lh,-be deducirse del grado mismo de la fiebre, sino
que eambia con eada enfermedad: esto quiere decir, una vez mas, que es nece-
sario adminiztrar todos log antifebriles 00N ANTISMIDERTERMIQOE; qite en eso pitede
Redhier peligeer i que ca o eontrasentide clinice . pracurar wn desceiso de tempera-
twra hasta bacifra normal, tanto mas cnanto guela elevacion-de la temperatu-
ra no es la anica que constituye la fielire. Solo con estns reservas debe admi-
nistrarse loantipivina y poede, entonees, obtenerse resultados notables; y so-
lamente, come lo deein en In Pltima sesiony cuando la fielive constituye por s
intensidad una eomplicacion de ln enfermedad, un peligro para el enfermo, es
oportuno ¢l emples delos antipivéticos.

Por obra parte, hay otro elemento | que debé fenersze en enenta y preceu-
pir al médieo; le continnidal e la jielire,” Esta eontinuidad febril que, en las
grandes piréxigs, como la fichre tiloidea, en las enfermedaies de consuneion,
como la tisis pulmonar, debilita los enfermos, exageralaz combustiones orgi-
nicas, es capiz degngendrar en los maseulos y enlas visceras lesiones dege-

LOS TRABAJOS DE M. PASTEUR,

Revae des DGI[I'.‘C Mondoes.)

Nnestro siglo hin eonsegnide de lns cioncins ol satisfacer dos gnstos bien diferen-
foq, Mo 1r1'i|u1!|r Ingar, ol gusto por la widn r'r.r.':.l':-u'."rr-rrfz‘. ¥ fiieil, !'Lpl‘o\'uﬁ]mudo de los pro-
gresos de laindostein para el bienestar de I existencin, En seguida, el gusto por la
filosofia, llamada positivista, pensnndo snear del estudio de lns clenecing nuevas lueces
sobre el origen ¥ natuealeza de todo lo que nos rodea. st manera de vaciocinnr, estd
de mody, i deciv verdad, en Ia mayvor parte de lns escuelas: se habla de Fisiea, de Qui-
miga, de Historin Natural en las obyas de los fitdsofus de cunlgniera opinion, hasta en
los sermones di los predicadores.

De nqui resulta que, para muchos espivitus, In ciencia es el medio de perseguir
un idenl, 1uns bien que el objoto de la vide. Tal sabio se consagra & boscar una paten-
te de invencion, tal otro, 4 perseguir uun teoria sobre el universo, Mny pocos cultivan
Ia cienein por si misma, por el placer de desenbriv alzon secreto de In nnturaleza, per
In satisfuceion y I hionra que ]Iu}' &1 c&mt:rﬂm]r_'t‘ ¥ an saber! Tin el mndo utilitario,
o lampara de Kdison tiene mas admiradeores que el planeta de Le Verrior. Muchisimas
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neradoras mas & ménos acentundas y precipitar asi el término fatal. Por esto,
Ia antipirina eomo la talina, de que ya me he ocupado, estd indieada en los
desgraciados tisicos consumidos por la fiebre hectica. No liay duda que *todos
estos agentes medienmentosos no cambian en nada la naturaleza de la enfer-
medad, no tienen ninguna accion sobre ¢l becillis, no ejercen influencia algu-
na en el proceso tubereuloso, pero no podria negarse 4 csos ealenturientos el
Leneficio de algunas horas 6 de algunos dias de apiréxia que les coneede bie-
negtar, favorecen su suefio, exeitan su apetito, ealman su insdhmnio y vigorizan
un poco sus fuerzas desfullecientes.

(Jue lo antipirina entre 6 né en la eategoria de los fenoles, que por indue-
cion se presicnda, sin demostrarlo por hechos, la amenaza de nccidentes com-
parables d los que se ban senalado y singularmente exagerado & consecuencia
del empleo del deido fénico, poco me importa. No es euestion de medicamentos
Ia que debe ventilarse, es cuestion de disis; y eon désis moderadas, me atrevo 4
afirmarlo, apoydndome en mi experiencia, pueden evitarse los sudores, sin que
deba temerse ningun accidente grave de eolapso. Lntre las observaciones que
cité en In 0ltima sesion, ha-debido notarse-el caso relativo 4 uan niio en quien
g6 comprobaron algunes fenomenos de colapsa i consecuencia de la adminis-
tracion de la antipivina. Pero lo disis empleada fud excesiva, y asi no es sor-
prendente que se yea  sobrevenir aceidentes toXigps delidos & la antipiring, co-
mo no lo es el ghie aparezean necidentes praves dedigitalismo, de asistolia di-
gitilica, cuando ge “continia. mucho ticmpa el empleo de lu digital 6 se eleva
muchio lag dosiss Se convéndrd conmizo en que la digital ésuno de los medi-
ecamentos mas dificiles de manejar, en que los accidentés toxicos provoendos
por este ‘medieamento por medicos inexpertos. gon mas frecnentes de lo que se
cree y confiesa, pero 4 nadie se le ocurrivi desterrar 4 la digital de 1o terapéu-
tica de las-afecciones cardineas. La antipiring sigue la suerte de los medica-
mentos muy activos, ¥ por un solo veves que, por otra parte, termind por la
euracion, semintos centenares de éxites no se encotan?

No poidgia, pues, aeeptar ln idea emitida por uno de nuestros distinguidos
colegas, el Sr. Dujnrdin—Beaumetz, que adivma la accion hiposterizante de
la antipirisg, y ereo, por el eoutrario, apoyindome en gran niimero dé obser-
vaciones, que, de unnwanera indivecta sin duda, perp cicrta,- el medicamento
de que se trata ayments las fuerzas dol enfering. He llegado atn i eski con-
viceion, que leantipiring es wie antipivética espeetal e los aceidentes fébriles, no
solamente dela tubereulfsiz,  siué de casi fodus lag enfermedades del pulmon. El
medieamenta ¢jerce, sobre las afeccionss congustivas @ inflamatorias del apa-
rato respiratorio, una aceion eleetiva que mis obscrvariohes ¢ investignciones
me han reveladd. Una de las pruchas que pusde antisiparse i esta demosbra-

personas ignoraban el nowbee deo Pastour hastioque prometio suprimic los perros ri-
Liosos, Butre los lildsolos, no se conservit, de todos los warnvillosos libros de Davwin,
sind nwnn hipdtesis sobre la descendencin del honilve.

Sin ewbargo, entre el interés wtiiitario v ol interés filosdfico, hay nu interds cien-
tifico propimmente dicho. La investigacion cuviosn ¥ desinteresada no es estéril, ann-
que no se hiclera caso sino de las ventajus pricticas. El arte de la ingeniatnra ha
aprovechado de los trabajos abstractos de los matematicos. jCnintas obras de labora-
torio, emprendidas por el solo placer de aprender, han ofvecido nueves recursos & la
industrinl La Amérien, tan orgullosn de sn espivitn practico ¥ de su actividad comer-
cinl, no seria tan dichosa si los sibios de la vieja Euvopa, antignos ¥ modernos, no hin-
biesen trabajado pora elln. Jstos sabios consideraban la ciencia eomo un noble goce
intelectunl ¥ no perseouinn sine el progvess de sus conocimientos; de pneo, bhan enri-
quecido 4 sus coutelnporinens,

Lis bastante raro, que el verdadero inventor—aquel que puede Hamarse &l inven-
for del principio;-——szen ¢l wismo que el inventor de o eplivacion. En un siglo en que
ha paeido un Awpéve, hay una multibud de espivitus habiles que imaginan aparatos,
modifiean disposiciones de detalle, sorpremden al piblico con experimentos brilluntes y
conelnyen por aplicar el descubrimienlo cientilico 4 usos industriales.

Asi, el laboratorio en que se cultiva Ja ciencia purs, estd por un lado, asediado de
industrinles, ¥ por otro, nos pavece ver i los fildsofos. Los primeros conscguirin de la
iltima observacion del sibio ng wnevo mwotor, nua limpara, un gazometro, un proce-
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cion, es la seguridad de aceion antitérmica del modienmento em pleado en pe-
quenas dosis (30 eentigramos,) cuando en la ficbre tifoidea, por ejemplo, se es-
td obligado, para obfencr los mismos resultulos, i reeurrir 4 désis mas consi-
derables.

Por dltimo, lo que prucba atin una vez mas que la antipirina no cjerce
ninguna accion deprimente sobre las fuerzas, a condicion, bien entendido, de
evitar los sudores administrando dosis moderadus, es lo inndeuo del medieamen-
to ordenado todos los dins, durante quines 6 veinte, en una enfermedad en que
la adindmia desemperin un gran papel, en ln dotienenteria. Jamds he visto,
por mi parte, acentuarse la adimimia bajo la influencia de esa medicicion
continuada por semanas. Por el contrario, he comprobado formalmente ln dis-
minucion de los sintomas adindmicos, sobretode cuando estaban mautenidos
o exagerados por el predominio del estado fébril.

Lia segunda objecion que ha formuladoe nuestro sibio maestro ¥ colega el
Sr. Moutard-Martin, se refiere i ln incertidumbre de lna désis que debe em-
plearse. Esta incertidumbre ha debido desaparecer ya desde que mis investi-
gaciones han demostrado que las dosis empleadas por los médicos extranjeros
son exageradns, que puede obbentrse con 50-centigrimos 6 1 grame, enando
mas, en la tubereulosis pulmonay, an descefso térmico bastante considerable,
¥ que en la ficbre tifoiden, préscribiendocantidades de 1 gramo cuda tres 6 cua-
tro horas, se llegvd mederar, sin hacer desapuréser, el clemsnto febril. Ul-
fimamente, he Adichesy nunca repefivé bastante, qoe estas débiles dosis exo-
neraba al medicamnto del cargo, fundado no hay dida, deprovoear sudores
abundantes y-deferininnr el desfallesimiento eonsecutiva de los enfermos.

Segun lag investigaciones del Sr. Iénoeque, Ia anbipirina no solamente
esti dotadn de ‘propiedades antipivéticas, sind que posee -ain nna aceion he-'
moskikica, queresulta, probablemente, de un verduders poder vaso-constrietor.
He tenido laadea de emplearla en las nenrosis yaso motoras; v en un enso do
enfermedad d& Basedow, sometido 4 mi obsurvadion, lince algunas semanas,
pude, administrando la antipirinn en dosis feaecionadas, hacer desaparecer los
accesos de palpitaciones, disminuirien muocho la hipertrofia tiroiden y los la-
tidos acteriilas del cuello. A aste respecto, seria cicrtament®. prematuro esta-
blecer conclusiones precisas, paro, fundiadmas en la accion fisioldgica del me-
dieamento, puelle esperarse que nuevos y provechosos resulfados justifiquen el
empleo de la antipiving en ciertas neurdsis vaso motoras,

Liestinenno:
1.° Bn todas lasénfermedndes fébriles, la fiebre no.es una indicacion
para el empleo.de los antiteemicosen general ¥ de Ia antipiring en pactienlar.
La exageracion.de esta fiebre, la complicacion de hipertirinia, voriable segan

dimiento para fabricar soila, los segundos esperan el resultado del esperimento para
publicar un nueve sistema del universo. -

Felizmente, para el enlto de In verdad, Ia ciencia ha atraido y satisfecho siempre
4 ciertos espiritus independicntes, que detestan los sistemas, los teastornan 4 menudo
sin egeripulo, ¥ aman, por solo ells, el estudio de Ia natucaless. No los domins nin-
gona iden preconcebida; no son ni Bernardin de Saint- Pierre, ni Bichuer: no quieren
ni seiialar en todas partes eansas finales, ni aplieas i todo las leyes de. Fuerza y Materia,
En sus focundns investiznciones, jamds las necesidedes do la enusa han fulseado los
resultados del experimento. Penetean en los secretos de este mundo sin otea ambicion
que ver y conocer; ¥ signiendo el gjemnplo del Creador, entregan, no sin algun desden,
loa resultados de sus trabajos & las disputas de lus filosofos.

Lilegado hoy Pastenr, nl mas alto renombre que pudiera aleanzir un sibio en zn
siglo, se lix entregudo por tode y ante todo & la ciencis pura, Pero uo ha desenidado
las aplicaciones y ha tenido la rara fortuna de poner él mismo en prictiea sus descn-
brimientos, primere en la industria y en In medicina despues.  Ademds, clejide micm-
brode la Academia Francesa en reemplazo de Littrd, ha mostrado 4 los filésofos que
&u poderoso espiritu sabin comprenderlos: en un lengnage & la ves noble y preciso les
ha expuesto las convicciones i que lo habia conducido su vida cientifien, y lns conse-
cuencias que dedunjera de sus grandes estudios, Sus descnbrimicontos ocupan un lugar
considerable en las teorias relativas i lu evolucion de la vida, Seria de grande interés
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Ins enfermedades, esla dnicn que debe constituir la indieacion terapéution.
Bajo el punto de vista fisioligicn, fry antitérmicos; B0 BL PUNTO DE VISTA CLE-
KICO WO LAY SINO ANTI-HEPERTEEMICOS,

2. Be comete unn gran falta de clinien, es un abnszo de terapiéntien, cuan-
do se prosurn, en una enfermedad febril, disminuic e tomperatura hasta o
cifra normal. %

3. En las grandes pivéxias, como la fiebre tifoidea, en las enfermeda-
des consuntivas, comn la tubereuldsis pulmonar, ln continaidad de la ficbre
constibuye una segunda indieacion.

+.° Is necesario dar dosis débiles para evitar los sudores.

5. La antipirina no ejerce ningana aceion deprimonts sobre las fuerzas.

G.% o vivkud de sus propiedudes vaso-constrictoras probables, lo anti-
pirina parece que poded prestar algun servieio en eiertas neardsis vaso-motoras.

Correspondencia “Extranjera.

{ Cancliston)

Estuba reseevado idos elinicos da (fénova egfoider el eamno experimantal
de la socaina g aplicutla por primera ves coms anestésiéo en la cirugic operatoria.

Fstos elinices; aproveehindo su propigdad anestesiea sobre las mucosas
externas, lian empleado el elarhidrito de cocaine en varvidg-y dificiles operacio-
nes quicarzizag eon el mejor resultada. Asi, las observacianes de los profesores
Campane y Coei, publicadus en Lo Rovista Madiea sl Saltuls, son tan nume-
rosas ¥ elocuentes que servividi de estimilo yaliciente pura nuevos experimentos,
y es de esperar que nuy pronte se aljndieard o I goceing slprimer puesto en
el rangn deélos nnestésiess.

Dos som los métodes que se exaplenn para eliuso de la edtaina; 1.° pinecela-
dus gobre la-piel, previnmente raggudn y privacdn de sn epid@emis hasta la capa
mucosa, con-ting solucion en partes iguales de clorkidrato de cocgina y agna, o
mejor, aleolioll 2.° inyecciones hipodériicaseon lu jermgy deleavaz. Con am-
bs métodos kiancgtesia® compleba se b manifestads sicmpre ji los 5 minotos
mis 6 menos, J-ha durado Ta 4 20; v ciando se le hanesésitade para una larga
opericion, sa han hechomngyas rasgaduras v pinceladas gue, por otva parte,
serian ya ingensibles,

De las observaciones elinieas de los antedichos profesores se desprenden las
siguentes conelusiones:

estudiar bajo este punto dewizta los trabajos de Pistenr; pero oy, solo gueremss exa-
minarlos por el lulo de su utilulad-prsiction:

I.

El sefior Pastenr ha estado en eontacto, por la naturalezn desns estndios, con los
viticultores, 4 quienes ha suministrade el método de ealifaceivne de los vinos, eon los
fubricantes de vinagre, 4 quienss b ensenvlo & reconocer el wicodenne, que produce
In fermentacion aeeticn, y o eultivarlo con paresa, evitamlo ln mvasion de otros fones.
tos microdermos que e el Ingar del priniekn ¥ destroven sn obea; gon los corve-
ceros, qnienes, si hobieran aprovechaudo mejor sus lecsiones, habriwn tenido la segu-
ridnd de no fabricar nunen corveza agria 6 viseosn; con los erindoves de gn=anos de
g :da, que lo debou, en eiertos paisés, I salud de sus gusaasras; por Gltimo, con los Mi-
dievs, usombradoes de In precision de sus métodos y que no han aceptado sin protestas
sus resultados incontestubles. Mo hase mueho, se decin en la Aeademin de Medicina:
«Bl sistema del seior Pastenr—apesar de su aparvente simplicidul—nos condnee d un
verdadero edos médien.s  Estas palabras fueron briosnoute veelinzadas por el sefior
Bouley, el eminonta fisidlogs que ha suealils en el Jarlin de Plantas a Olandio Bec-
nard. Diszustaba & los Mélicos ol ver expliear lns ewsas de lns enformedades, como
lns de los fermmentos, por la teorin de los sérmenes; estos gérmones enltivados 4 parte,
inoenlndos despues y causando la enfermedad ¥ la muerte con cerleza; estas inoeuly-
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Primera: Liassoluciones antisépticas de dcido earhilico, sulfofenato, de zine,
dcido borico, no alteran en nada la eficicin analgésica de la eocaine, ¥ ¢l nso de
esta no ejerce influencia siniestra de ninguna elase sobre el eurso y proceso eica-
tricial de las heridas.

Segundu: 101 aleoholismo, asi como el uso habitual de sistancing exeitantes,
tabaeo, eafé, neutralizan la accion navedticn de la cocaing, legands en algunos
casos 4 poner i los paeientes muy poco sensibles, sino refractorios del todo, 4 la
aecion del medicamento.

Pareera: L nbsolota inoenidad de la cocaina en sus efectos ancstésicos,
produciendo la naredsis sin perturbaciones de mayor importancia, sea generales
o loeales, no solo la hncen aceptable de preferencia 4 los denis anestésicos ge-
nerales, éter, eloroformo, bromoformo, ete.; sino atn 4 los ofros anestésicos lo-
eales, los que, congelando la superficie nareotizadu, producen, en la mayor par-
te de los ensos, alternciones y perturbaciones en la ved vaseular de la piel, quo
llegan hasta la mortificacion de los tejidos, euando no son del todo ineficaces en
las opereciones de larga doracion.

teflexionando, por unltimo, dice muy bien el Profesor Ceei, sobre los mu-

ehos ¥ eravisimos peligros.que” acompaiianaany @ menndo al empleo de los

anestésicos generales en personas sanas, y sobre as contraindicaciones graves

que, muy freeuentemente, opénen” A-laaavedsis los - pacicntes yvaletudinarios, y

sobre los muochos desordenes que sobreviensn i veees por el nso de esos aneste-

- gieos, debo considermese el emplen de In coceinge ¥ 8ug, siales en lo Cirnjia Ope-
ratoria, come nn vepdadero benelicio.

Faderico Dadero.

VARIEDADISS,

Prensa Madiea Exteanjera.—Debe ser
motive de complacenein para nosotros
que la preuya medich dxbranjera comien-
ee o tomor potas de lannestra, asl eomo
de los hechos que se relieren i nuestro
movimiento cientilico ¥ 1rl't:|1's;~simml.

51 sus aprocingiones pueden) ser algu-

nng veees -enuivoendas, debor noestro ha
de ser rectificarlng, asicomo no dae me-
tivo paven e pueda inenrrivse en ellas.
Deeimos esto, & proposito de one Lva-
fiva Jortranjeore, queen sn olmero del 30
de Kaero wltinio, vegistea 1o Gazelte Heb-
domadaire e Medicine of de '\.\-ﬁsi'i“"‘fﬂ't' de

ciones previniendo la enférmedad con In misma cortidan.bry; estos agentes delatereos
6 profilacticos, absolutamente-régnlaves en sus efeetns, hallaban incrédulos. Liv ver-
dad—que ya nadie poded negar,—es, que 51 los Médicos Liubieran relmsado entrar en
I win feenmda abicrta por el seftor Pastenr, habrinn perdido lu vinien ceasion de salir
de sn caos medico,

Ha podide ob-ervarse, por la nomenclatura que acabamos de dar de los trabajos
del seior Pastenr, que cxiste cntre ellos una gradacion rvegnlar. Observa primero la
aceion de los gérmenes ¢ de los sores microscopicos sobre nna sustancia organica, tal
comao el vino & el mosto de cerveza, ¥ vemos como reconoce ln funcion, util o noeiva,
de eandn especie determinadn.  Pasa en seguida, al estudio ds los parisitos mizrosco-
picos que obran sobre un ser vivo, tal como el gnsano de seda, ¥ llega, por 1 timo, d
Ins enfermedades de los animales snperioves. En los fermentos, el ser microscopico
obraba solire L mnterin mawertn: en lns enfermedades achin eu un ser vivo y hny unn
especie de Juchn entre Ins dos existencins, Duspues de los desenbrimientos del sefior
Pustenr, velativos i ln enfermedad earbonosa, sus trabajos sobre In rabia van 4 ssevir
de coronacion d su obra, Destruir este mal misterioso, hnbrin sido un b nficio inesti-
mable; descubriv el parasito casi invisible ocnlto en los repliegues de la materia ceve-
bral, stenuar su virulencia, ¥, empleindele como una vaenna, hacer al animal refrae-
tario al virns pibico wns vielento, serd In obra maestra de up obsevalor d: génio,

Lics teabajos del sefior Pastenr, eomo se vé, dnies do llegar 4 esta soberbia con-
¢lusion, se signen ¥ completan como los eapitulos de un hermoso libro. Se dirvia qus,
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Paris, en la enal se hace aprecinciones
del eardcter que hiemos indieado, relativas
4 la ficbre nmarilla qoe reind en Huncho
el afio pasade v al nowbramicnto de un
interno en el Hospital de San Buartolome.

Bi el cronista hace notar nucstras con-
tradicciones parn reconocer In existencia
de la enfermedad, enlpa es de nuestros
mismos frenltativos, que como los de Co-
lon y Marsclla, se dividieron en dos eam-
pos, para reconocer el enrdctor epidemico
de la enfermedad. La experiencin adqui-
rida no nos ha servido sin ewmbargo; pues
estas mismas contradiceiones se han repe-
tido, con ocasion de los cnsos ceurridos
recientemente en ol Cullao, en donde lna
opiniones oficinles han pretendido fam.
bien prevulecer, hasta haberse tenido que
rondie d In evidencin de los heclios FHy-
tas lecciones deben cnselarnios i S6r s
aviandos y civennspeetos ¥ no darymolivo
i juicios desfuvorsbles de, i prensi mi-
diea de Europa.

Los términos.cn que'se dio euenta del
nombramiento de wn interuo por In Sn-
periora de /SansBartolomdé, ae sujerido
tambien al mismo eronista laiden de que
de lns hermanns hospitalarias ococen en-
tre nosotros de la Gienltad ale nombrar
los internos, cesn qile eensnrd GO FLET.,

No lo habrip hecho si se-hnbiese expli-

endo con ms claridad el eavdetor del be-
cho, que fuf sin embarge epliffcado en su
verdadero cardcter, desde que-sele sein-
loba como uua infraccion de los regla.
mentos hospitalarios, :
g. K, en efecto; tuvo-su_origen en la ano-
mala sttuacion gn que seencontraron nyes-
tros Hospitales durante ln ogupaecion chi:
lena; pues el receso de nnastras eorpora-
cionos oficiales suspendid las fuuciones de
todas nuestras autorklades.

1L MONLTOR MEDICO.

Dicho sowbramiente fus unn de las il-
timas congecnencins de cse cstndo nnor-
mal de nuestea administracion piblica,

Ll Cromists de ln Fazzete lo L com-
prendide asi, desde gue ¢l mismo ano-
ta la proxima apertura de un conenrso
en Limn, para ln provision de los interua-
rilos.

Este o8, on ofecto, ol modo de nombrar
estos cargos en el Perd ¥ ellos son discer-
nidos, como en Paris, sin haber puesto en
eunestion para In adimisibiiidad ln nacio-
nalidad de los concnrrentos.

En cusnto i los jarados de esos conenr-
s08, son compuesios por los Profesores de
1o Faenltad, wo sentindose, entre ollos,
ningnn sofurio, que confunda la spica de
Poafne conln spica de lafie,

Apesur de estos errores, euya intencion
dejaiios.d salve, agradecemos & nuestros
eplegns de Baris la atencion que han co-
menzade 4 peestarnos,

El Sano Eano—En Ia Scsion de la
Aendemin de Cicaeins wle Paris, del 4 de
Mayo, Mr. SBace Maand, 1o atencion de la
Aendemin, sobre Ing propicdades valnera.
viagyale dichs plantis cmplendn en Dol
vin ot el tratamientode los heridas,

Fl alealoide del” Saramipion—3Se ha
dado cuenta, en oo de las uitimns sesio-
nes de ln Academin do Cicneins, de Paris,
deldascubimicnto Gla un alenloide parti-
cilar que ge desarrolla envel snrnmpion.

Eaovelatil, de olor pieante gue proveen
ol ‘asterando. Tal vex oite compuesto, gque
dehe ser toxico, anoada su nociva inflonen-
cid A-lnile la enfermedid misma que ha

detérminado su produnccion. (Lea Natuwre)

desde el origen, ha habife Ininknicion del fin qua debinaleinzarse, Sin embargo, nin-
gun sibio Lia confiado ménos ey sus iutuiciones ni-ha sido un experimeatulor mas ri-
gurDs0,

Si quiere comprenderse bien Ia obra del sefior Pastenr, es naseosavio lew sus dos
eseritos sobre el vino ¥ ln cervexn; despoes, el libro de su eminente alomno el seior
Duclaux, titulado Fernentos y Fofermedades, Ningnna ensenanza dard mejor idea del
inmenso papel que desempenan en la naturaleza los seres microscopicos: seres cuya
pequefiez los oculta i nuestros ojos, pero cuya espantosa feeundidad los multipliea a
nuestro alrededor on innnmernbles eantidades, Deberd loerse tambion, cea Historia Je
wi seibio por w Byrorante, que se habrin titulado mejor, flistoria oe e honbve de cienein
por wn hombre de ingenin,  Este relato esta, i la vez, lleno de encanto, de elaridad, y
de una erudicion de bueun escuela. El eseritor ha seguido el drden crondlogico; habria
seguido el mismo orden exactamente si hubiera querido componer wi nuevo tratado de
biologin por los trabajos del gran sdbio francés, porque todos sus descubrimicntos son
partes regularmente dispuestas, de una misma obra. Vamos 4 ensayar el resumirlas;
pero dntes de los tenbajos que hemos citado, hay dos que debemos recordar; sirven de
alguna manera de prologo y de prefacio i los demis.

{Clomdineerd.)

-in.l.p. del Teatro, Mercaderes 150—F. Romero, Reg, del Est,
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