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—=7) ~ el dmplio salon donde celebra sus sesiones nues- "
ol tra Academia de Medicina, triste y solitario desde i

\ & i que se verifico la clausura del curso de 1884-85. e
eV ha vuelto 4 resonar la voz majestuosa de la Ciencia i
para debatir un asunto de cuya resolucion depende el des-
crédito 6 la glorificacion de uno de sus mds entusiastas cultiva-
dores y el mal 6 el bien de la humanidad. 4
L.a cuestion Ferrdn, que tanto ruido ha causado y causa |
actualmente en el seno de todas las Corporaciones cientificas y
hacionales y extranjeras, ha tomado tambien plaza en el hemi- f'
ciclo de la Academia salmantina, y uno de los mds ilustres i
discipulos del micrégrafo tortosino, nuestro paisano el doctor |
Guzmadn, catedrdtico de la Universidad valenciana, ha venido ?{;
a arrojar el guante de la discusion serena é imparcial que ha i
sido recojido por los leales adversarios del sistema ferraniano. f
La lucha cientifica ha sido enérgica y valiente por ambas par-
tes, resultando del choque de ideas antagénicas chispas incas- t.‘
descentes que acaso al aglomerarse formen el foco de la ver- 1

dad, como se forman los soles con el polvo de las nebulosas.
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En otro lugar de este nimero publicamos algunos detalles
de tan empernado debate, cuya oportunidad no sabemos hasta
qué punto esté justificada, toda vez que los asuntos puramen-
te experimentales deben juzgarse por la experimentacion razo-
nada, y no por el razonamiento silogistico ni por la argumen-
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tacion filosofica.
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La preocupacion constante de la sociedad espaiiola es hoy,
como ayer, el desarrollo de la epidemia que tan cruelmente
descarga sus furores sobre nuestra desventurada pdtria, no
siendo extrafia acaso 4 su‘impetuosa propagacion por todas
las provincias de Espaia la falta de unidad en la adopcion de
medidas puestas en juego para contener su asoladora marcha,
pues mientras en unos puntos se establece la libertaa de co-
municaciones, como ordena el Gobierno actualmente, en otros
se mantienen en todo su vigor los lazaretos y cordones, como
dispuso ese mismo Gobierno en el afio anterior.

El poder central libra batallas telegraficas con los provin-
ciales y municipales 4 fin de que sus ¢rdenes tengan el debido
cumplimiento; pero algunos de estos muéstranse rebeldes, des-
preciando las amenazas que sobre ellos llueven y las multas
con que se les conmina, resultando de todo ello un desbarajuste
lamentable, un desérden insensato, una anarquia inconcebible,
de que se aprovecha el moénstruo del Ganges para difundir Zore-
mente sus estragos. No es extrafio, pues, que ante esa con-
fusion, mil veces mas perjudicial quetla apatia y el abandono, en
muchas poblaciones resuene triste y ligubre la frase de los
vencidos: Salvese el que pueda.

LLa Ciencia en tanto cibrese de luto ante las vejaciones de
que sus hijos son victimas lo mismo en las ciudades mas po-
pulosas que en los mds ignorados villorrios. Exponer su salud
en aras de la de los demas, sufrir privaciones y congojas por
tender una mano carifiosa 4 los epidemiados, desatender los
lamentos de la propia familia por acallar los luctuosos quejidos
de los enfermos, robar al suefio y al descanso el tiempo 4 ellos
destinado por enjugar las ldgrimas de los que lloran y despre-
ciar la propia vida por conservar incélume la de sus semejan-
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tes.. ... tales son los servicios que €sos médicos tan calumniados
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y perseguidos prestan 4 la humanidad en todas las épocas vy

muy especialmente en las de epidemias.

:Cudles son los premios y distinciones con que esa misma
humanidad muestra su gratitud 4 los médicos por los bene-

ficios que de ellos recibe?..... El olvido. cuando no el martirio,
como sucede hoy por desdicha en nuestra PAtria.

No; no pedimos para nuestros compafieros, que tan herdica-

mente se sacrifican por su amor 4 la humanidad, los dureos
laureles con que se orla la frente de los con quistadores, ni los
vitores y aclamaciones con que se rodea 4 los capitanes afor-

tunados, ni aun el miserable cintajo que se cuelga al pecho de

cualquier politiquillo con puntas y ribetes de estadista. Lo que
queremos es que al médico se le guarden las consideraciones 4
que se hace acreedor por su sagrada mision; y ya que la defi-
ciencia de las leyes imposibilita 4 sus familias el disfrute de una
pension modesta cuando aquel sucumbe en el ejercicio de sus
deberes, déjesele al menos en paz la honra en que cifra toda
su ventura y no se le calumnie suponiéndole capaz de igualar
su conducta 4 la de la meretriz mds despreciable.

L alm
=ie i

Un célebre médico francés, el Dr. Vulpian, al examinar en
cl aflo anterior las memorias de origen espaiol que optaban al
premio Bréant, mostraba su extrafeza ante aquellos numero-
s0s manuscritos diciendo que no crefa hubiese tantos espafioles
que supiesen leer. Seguramente que si entonces no rectificé su
prejuicio el decano de la Facultad de Medicina de Parfs. po-
driamos invitarle 4 que llevase la cuenta de los opusculos, fo-
lletos, memorias, cuadernos. etc., que sobre el tema Cédlera
han abortado las prensas de nuestra patria en estos ultimos
meses, en la seguridad de que afirmarfa que sélo un centenar
de espafioles habfa dejado de dar 4 luz su correspondiente
monografia colérica,

No parece sino que, al par que se ha ido propagando por
este pais la enfermedad del Ganges, se ha verificado la explo-
sion de otra epidemia, que bien pudiera denominarse Jfolleto-
mama colérica, habiendo casos para todos los agustos y para
todos los gastos; pues lo mismo aparece un dia un libro cuyo
autor se ha pasado la vida, no estudiando Medicina, sino ro-
yendo pleitos 6 limpiando botas, que se anuncian al dia siguien-
te unas coplas anticoléricas de todo un doctor z7 utroque, 6
unas reglas higiénicas debidas 4 la autorizada pluma de algun
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general, 6, en fin, unas instrucciones profilicticas escritas por
cualquier ramplon prosista.

A tal extremo ha llegado el respeto que merece el sacra-
tisimo templo de la Ciencia, en el cual, como en las mezquitas
arabes, no debe penetrarse sin las necesarias abluciones de-
jando las groseras babuchas 4 la puerta.

G

Aprovechdndose del panico producido en todos los puntos
epidemiados y de la confusion que reina en aquellos que se
ven amenazados por esa maza de fragua que se llama Colera,
varios explotadores expenden y vocean elixires, tinturas, pol-
vos, pildoras, granulos y hasta globulillos de composicion des-
conocida, especificos seguros contra la temible enfermedad in-
diana. Y en tanto el capitulo XIV de la vigente ley de Sanidad
es letra muerta contra semejantes abusos, como es letra vive
para coartar la libertad profesional de los que poseyendo un
titulo académico desean ejercer la profesion 4 que dicho titulo
les autoriza.

Ese espiritu mercantil se ha infiltrado tambien desgracia-
damente en la clase farmacéutica, algunos de cuyos individuos
pregonan sus ldudanos de Syhenham y otros preparados ofi-
cinales considerdndolos como superiores 4 los de otras far-
macias. ;Pero esos anunciantes siguen ¢ n6 en la confeccion de
las preparaciones los preceptos de la IFarmacopea espafiola’
Pues en el primer caso sus medicamentos serdn iguales 4 los de
las demds boticas, y en el segundo cometen una transgresion
de la ley, por no decir un atentado 4 la salud publica.

Dr. L. Sovnaxo.




ot
e R S
:...i._.‘_.‘....,.l..'..r_..-_.:-:I:.i'.l.l"..l.l.i'.:i::'.I.. b b e e RS e s S st U st e e e L RISUNE #1554 i PR R TR, HAREH BT
ST P e O e i

® SECCION DOCTRINAL e I u

o R LT RRRE R IR T ARERE PHRLEILSMLLRNLI =

] e B R e Pamirniniimiiminietcin Sl S Sl s

--llll'll'--rllllnr'|llll ------l‘\-Jr---r|||||||||||L|r|| III.I
'+'

et e P EE O L rEEE s e |
ELEEUIT R ERRH o o s e et RIS EE T

LAS INYECCIONES HIPODERMICAS DE 0PIO

PARA CDMI}ATIH. o .
COLERA MORBO ASIATICO
F'OR : |
0. José Rodrigo Gonzalez

Mcdico del Manicomiode Ciempozueles (Madrid,)

vl

Sr. Director del Corneo MEDICO CASTELLANOG.

5l [ querido Director; Habiendo aparecido en un periddi-
AuAta NS co politico de la corte una carta suscrita por el Reverendo
bk Padre Benito, Superior de los Hermanos Hospitalarios v
=32 Director del Manicomio de que somos médicos mi querido
§-9e® padre y yo, en la que, despues de inmerecidos elogios 4 mi
¥+ persona, invitaba 4 todos los médicos que quisieran pre-
guntar detalles sobre el tratamiento por mi empleado en
los coléricos del Manicomio y poblacion se dirigiesen 4 mi, no me que-
da otro recurso, para dar contestacion 4 los muchos que asi lo han
hecho y hacen todos los dias, que acudir 4 la prensa  profesional v
clentifica que es donde deben tener verdaderamente su lugar estas
cuestiones.

Por eso no he vacilado en dirigirme 4 V., cuyo amor por la
ciencia y por sus compafieros me es tan conocido, no dudando inser-
tard en el Correo M¥pIco este trabajo nacido de mi deseo de que co-
nociéndole mis compatieros lo usaran y reportard utilidad 4 la huma-
hidad doliente. No busco por hoy otra cosa, pues las circunstancias
son criticas y la epidemia que primero nos invadié 4 nosotros se va
extendiendo por toda la Peninsula; pero una vez que disponga de mas
tiempo, concluiré la Memoria que tengo empezada v se la dirigiré 4
la Academia de Medicina, donde no dudo se hard justicia & dicho
metodo y serd aprobado por los eminentes hombres que componen
aquella distinguida Corporacion.

Pensaba dedicar mi pequefio trabajo & explanar sélo mi trata-
miento contra el ¢élera morho asidtico; pero habiendo recibido vy leido
con detencion la Memoria del Dr. Sold, que es & mi modo de ver nota-
ble, teniendo en consideracion el poco tiempo en ella empleado, sobre
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todo en 16 que hace relacion con la profilaxis del célera y que revela
los profundos conocimientos del sabio profesor de Granada, respon-
diendo perfectamente & lo que aqui hemos observado sobre la etio-
logia del padecimiento, diré cuatro palabras sobre lo mismo.

En el mes de Setiembre ultimo tuvimos en esta poblacion una
pequefia invasion de célera morbo asidtico (doce casos bien definidos
con siete defunciones) importada, segun mis investigaciones, por via-
jeros procedentes de Alicante, sin propagarse mds desde que sobrevi-
no el tiempo frio; pero hécia el dia 10 del pasado mes volvio a pre-
sentarse la terrible enfermedad, demostrandonos que habia quedado
oérmen colerigeno entre nosotros; y en efecto, en el mismo dia y en el
trascurso de cinco horas se nos presentaron cinco casos que concuer-
dan positivamente, por lo menos tres, con sitios en que pudo deposi-
tarse y reproducirse en el subsuelo, continuamente baiiado de agua, de
esta localidad el gérmen antes dicho. Los cinco casos presentaron el
conjunto sintomatico que caracteriza el colera, sin quefaltase uno sélo,
v que no me canso en describir por ser de todos conocido; lo tnico
que observé fué que en dos jornaleros el tinte de la piel no era de un
azulado caracteristico, pero esto lo atribui al color de la piel tostada
por los rayos del sol en los pobres trabajadores que tienen que gandr
& su vida expuestos 4 la inclemencia det tiempo, pues en los otros tres
' invadidos, un nifio y dos locos, era bien caracteristico aquel. Despues
%) la invasion continud aumentando, pero no en una proporcion exaje-
rada para una poblacion de mds de 3.000 almas y dos manicomios de
hombres y mujeres con mds de 500 personas, pues el dia que mas ci-
fra aleanzo la mortandad fué de diez defunciones, subsistiendo em-
pero la epidemia en la actualidad, apesar de haber trascurrido mas
de dos meses.

El mal se ha complacido en escojer sus victimas, segun verd V.
por la estadistica, en los enfermos crénicos ¢ individuos depaupera-
dos, habiendo observado una cosa especial y es la predileccion para
el sexo femenino en una proporcion muy exajerada segun arroja la

il

estadistica, y de este sexo, la mayor parte en el periodo menstrual 6
X bien en el de la lactancia, revistiendo el mal una gravedad suma en
A estas ultimas.

" La menstruacion se ha presentado en algunas como signo de mal
1‘5‘ agiiero, contra lo que sucede eén las demds clases de enfermedades
& agudas. Respecto & determinadas profesiones ninguna ha dado mmau-
A nidad; v si causa ocasional es sin duda el contagio, pues ademas de

g las familias invadidas en su totalidad, tenemos en la estadistica un
numero considerable de religiosas (hijas de Nuestra Senora del Sa-

3 arado Corazon de Jesis) invadidas dando asistencia & las coléricas,
habiéndose exceptuddo sélo dos, que quizds por casualidad son las
i tinicas que han pasado la viruela confluente, si bien en todas ellas

obraban como causas predisponentes lo escaso de la alimentacion,
por no tener tiempo para ella, la falta de descanso, pues dormian &
ratos sobre las sillas al lado de las enfermas, y el uso quizds excesivo
de los desinfectantes, que creaban en las enfermerias una atmosfera
muy buena para miobjeto, pero muy mala para las macosas gastro-
pulmonales, v yo soy una prueba tambien de ello, pues habiendo
permanecido euatro horas largas en una sala haciendo mis observacio-
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nes, y como otro cuarto de hora en otra desalojada reciéntemente vy
desinfectindose, tragué tanta cantidad de gas hiponitrico, que me
tuve que retirar & mis habitaciones presa de vértigos, nduseas y mal-
estar general el cual desarrolld un catarro gastrico febril, que pasé
como Dios me dié & entender.

Hechas cstas ligeras observaciones, por lo que hace relacion 4 la
etiologia del padecimiento, y dejando 4 un lado su descripeion, tan
bien hecha por diversos autores, paso 4 ocuparme del tratamiento.
Cansado de ensayar, pero con observacion detenida, toda clase
de medicamentos recomendados por la ciencia, y habiéndome fijado,
siguiendo las indicaciones unas veces de Walleix, otras de Semmo-
la, en que la medicacion narcdtica era la mds positiva, me decidi por
buscar un medio en que pudiera dosificar el extracto tebdico, que era
la preparacion mds indicada, € introducirle en el organismo por
otro conducto que por la mucosa gastro-intestinal, que unas veces por
no tolerar nada absolutamente, otras por su trabajo hiperémico, efec-
tuaba la absorcion del medicamento durante algunas horas, pero
podia llegar un momento en que aquella se hiciera sobre ddsis au-
mentadas y retenidas en el estomago , determinando un narco-
tismo mortal; algo parecido me sucedid en una enferma 4 quien
administré cuatro centigramos de extracto cada cuatro horas, v en
la cual contenido el vémilo persisti la diarrea hasta pasadas vein-
ticuatro horas, y en vez del estado favorable que esperaba, se me
presento el narcotismo de que hasta entonces no habia la menor
sefial y del que me costo trabajo sacar & la enferma despues de una
arga lucha. Pues bien, el mejor sitio para su absorcion era la red
ufdatica de Malphigio, pero tropezaba con el inconveniente de que
hasta mi, por lo menos, no habia llegado estudio ninguno de la
administracion del extracto tebdico disuelto por esta via, y no
sabfa s1 la absorcion podria efectuarse en totalidad 6 no; en estas
dudas y ante la urgencia de los casos, me decidi y empecé pre-
parando el liquido para inyeccion hipodérmica, en esta forma: dos
gramos de extracto tebdico (procedentes de un 6pio que habia dado
al andlisis 10 por 100 de morfina), disuelto en seis gramos de agua
destilada; y fltrados, cargué la jeringuilla Pravatz por completo é
inyecté por bajo de la piel del brazo y muy superficialmente dos
décimas partes del liquido contenido en aquella 4 una demente
de 36 afios atacada del colera en el perfodo dlgido vy esperd el resul-
tado que no tardo en presentarse; 4 los veinte minutos ceso la diarrea,
a los cuarcnta los vomitos se alejaron tanto que sélo 4 las cuatro
horas tuvo uno, pero poco abundante, y la reaccion se vino, ora-
dual si, pero muy acentuada, & la extremidad cefdlica, cosa que
nada de particular tenia, dado que la enferma era una lesionada
del cerebro, teniendo que combatir la congestion con aplicaciones
de sanguijuelas, etc. Como en la misma sala habia ocho invadidas
as, repetl mis inyecciones, excepto en una que, padeciendo de una
hiebre tifoidea, en el momento de la invasion tratada por los calome-
lanos, no me atrevi & emplear aquellas, muriendo al dia siguiente.

Iin todas aquellas enfermas vi lo mismo: suspension de diarrea,
despues de vomitos, excepto en una en quien repeti la inyeccion 4 la
hora, y mds tarde 4 las cuatro horas, porque los dos cursos y el vo-
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mito que tuvo en este tiempo seguian presentando el caracter seroso
sin coloracion niolor, y la cual despues de una reaccion muy tra-
bajosa y una mejoria que duaro treinta y una horas, recayo en un es-
tado tifico que la consumié en cuatro dias. Como auxiliar de las in-
vecciones emplée las fricciones estimulantes a la piel, de aleohol alean-
forado y aceite volatil de trementina, y para calmar la sed devoradora
de las coléricas las mandé dar pedacitos de hiclo y algunos sorbos de
agua casl helada.

Hechas estas observaciones empecé d ensayar en los ninos, siendo
el primero uno de quinee meses de edad invadido de hacia dos horas,
el cual llevaba hechas, cuando yo fui llamado 4 visitarle, seis deposi-
ciones serosas rizitormes y dos vomitos en cantidad de medio iitro
con un ligero tinte bilioso, presentindose a4 mi observacion con un
pulso filiforme, frialdad en la piel y lengua cubierta con una capa
blanquecina humeda, hundimiento de ojos, desfiguracion rdapida en
la cava, color azulado de los lubios y unas, con retraccion de vientre,
apagamiento de voz, LStil‘:HHiD]’]tﬂ convulsivo de las piernas y una
temperatura cn la axila de 36° y una décima (quise tomarla tambien
en la cavidad reetal, pero no me atrevi, por no aumentar las cimaras)
le myecté una décima parte del contenido de la jeringuilla en el bra-
70 1zquicrdo, y otra en el derecho d los veinticinco minutos al ver que
en dicho espacio de tiempo habia hecho otras tres deposiciones, con-
teniéndose la diarrea v presentandose la reaccion 4 la hora proxima-
mente, pero con sintomas tan alarmantes de congestion cefilica, que
le mandé aplicar dos sanguijuelas detras do cada oreja, parios de agua

fria 4 la cabeza, dos sinapismos d las piernas y cucharaditas cada

hora de infusion de café helado, logrando que se desaturdiese &4 las
diez y ocho horas proximamente. Reflexionando sobre este caso, y
por mds que ¢l perfodo de reaccion del colera sobreviene algunas ve-
ces con congestiones pulmonales 0 cerebrales, esto 1o suele suceder
mas que cmmdﬂ ha de degenerar en la forma thﬂltluﬂ.. y en mi enfer-
mo su marcha ulterior no daba lugar 4 pensar en LHG creyendo me
habia precipitado demasiado, y antes de ver con ca,lmd 6 dejar pasar
media hora larga despues de punat.:t la inyeccion primera, le puse la
segunda, dando lugar al narcotismo.

Solo me quuhllm que observar la aplicacion del medicamento en
¢l periodo paralitico & axfitico, y aunque me parecian muy bicen las
observaciones del Dr. Hayem sobre las inyecciones intravenosas de
sucro artificial, estando dispuesto & efectuarlas valiéndome (4 falta
de aparato mejor) de los frocares y aspirador de Dieulafoy, v tenien-
do el suero preparado segin su formula, no me atrevi a hacerlo, por-
que, francamente, las condiciones de enferma, enfermeras y médico,
dadas las circunstancias porque atravesibamos, no eran lo mds apro-
posito, y sobre todo, no tenia quien alentase mi poca fé en semejante
procedimiento: una vez desechado, sea por pasion d mi tratamiento,
sea porla indicacion precisa de contener la diarrea que ineoercible v
raudamente se escapaba de la enferma que 4 mi vista tenia en el

~periado pdhtlltlm (de 54 anos de edad) y en la que trataba de hacer

la observacion, la puse una inyeccion de dos décimas partes cn el
brazo derecho, y dispuse una aplicacion 4 la piel de la region precor-
dial de amoniaco liquido empapado en una compresa, y aungue




INYECCIONES MIPODERMICAS DE OPIO 489

lenta y muy dificultosa vino la reaccion; pero desarrollindose la for-
ma tifoidea urémica de que sucumbié 4 los dos dias. Esto no me des-
alento, y como el efecto en el primer ensayo habia sido bueno rela-
tivamente, volvi 4 emprender lo mismo con otra que se hallaba en el
misno caso, si bien tenia 60 afios, resultando una curacion comple-
ta, pues 4 los dos dias entraba en convalecencia. Habiendo observado
en el orin, que bastante escaso arrojé la enferma 4 las seis horas de
puesta la Inyeccion, gran sedimento mucoso v restos en el filtro. que
i haber podido observar al microscopio, no hubiera dejado de ser
cpitelium eilindrico y pavimentoso y cristalitos segtin nos dicen los
autores en sus obras. .

Despues he continuado cusayando en enfermos llegados al mismo
perfodo, obteniendo un resultado, si no tan cierto y seguro como en
los demds perfodos, por lo menos superior 4 lo que se puede esperar
luchando con semejante estado. De todo lo dicho anteriormente se
deduce lo que sigue: de todos los tratamientos autorizados (digd-
moslo agl para separarlos de los del charlatanismo) para combatir
el colera, ninguno mas ventajoso que el del 6pio; pero como no pue-
de llevarse 4 cabo su administracion, 6 mejor dicho su absorcion
por la via gastro intestinal en muchos de los enfermos, de aqui la
indicacion de la inyeceion hipodérmica, que reune, 4 mds de una
acclon especial, que para mi es especifica, la inapreciable de ser
por csta via masenérgica, sumamente pronta y segura, pues 4 los cin-
co minutos ya se inicia su accion, como he dicho antes, demostran-
do ser verdad, no solo mis experiencias que aunque hechas en gran
numero de enfermos podrian ser juzgadas con alguna pasion por mi
parte, por mas que han sido observadas en esta localidad por otros
meédicos, sino que tambien las vienen sancionando como verdad las
experiencias hechas en otros puntos, y de que todos los dias me dan
noticias, reservandome el ocuparme de este otro asunto, cuando ten-
gu reunidas el mayor nimero de comunicaciones de mis comparieros
v disponga de mds tiempo para formar estadisticas.

Ahora solo me falta decir que aunque Troussean en su Terapéutica
hos dice que la accion del opio debe ser valuada por su proporcion
de morfina, 4 la que debe sus propiedades, esto no es exacto, por mis
que no necesita refutacion, pues ¢l mismo lo hace mds adelante
cuando se ocupa de la accion especial de sus alcaloides, dando 4
cada uno su valor, v no pudiendo resultar para un compuesto de
todos ellos el mismo efecto que para uno solo. Todos sabemos que la
morfina tiene una indicacion especial para las neuralgias, asi como
la narceina, y que las diarreas lejos de contenerse con su uso, 4 veces
se desarrollan por él; que la codeina tiene su indicacion especial en
la coqueluche, ete., y que el épio la tiene incontestable en las diarreas.
Lambien nos habla el mismo autor de la excitacion del vomito en
la administracion de dicho medicamento, aunque la de la morfina
porla via hipodérmica yva habia observado que era menor; pero,
francamente, lo que nos describe es el narcotismo producido por désis
cuormes de morfina, y no hace referencia d su administracion gra-
duada; tanto es asi que muchos vémitos se contienen en otras en-
fermedades, por ejemplo, en los ataques agudos de gastrodinia, por la
administracion de pequerias désis de 6pio.

ii's,;
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De modo que mi tratamiento es el siguiente: llevo conmigo en un
frasquito de tapon esmerilado la disolucion de dos gramos de extrac-

" to tebdico, segun he dicho dntes, y una jeringuilla de Pravatz que

hace un gramo de disolucion. Iin el momento en que soy llamado &
visitar 4 un enfermo que presenta sintomas coléricos, empiezo por
inyectarle en la red linfitica de Malphigio una eantidad en la propor-
cion siguiente, segun las edades: para nifios desde quince meses 4
siete 6 diez aitos, cuanto cabe en una décima parte de las serialadas
en la varilla de la jeringuilla de Pravatz, 6 sean diez centigramos de
dicho liquido. De diez 4 veinte afos de edad, dos décimas partes, 0
sean veinte centigramos. De veinte a cuarenta aiios, tres decunas, 0
sean treinta centigramos que establecen una proporeion, despues de
caleulada la pérdida del liquido al cargar y descargar la jeringuilla,
de unos tres centigramos y medio de extracto tebilco, que en rea-
lidad es absorbido por cada veinte centigramos de la formula. Por
lo demads, yo he variado las cantidades segun especiales indicaciones.

Despues de esto, no me queda wmas, sefior Director, que darle
anticipadas gracias por su amabilidad al insertar en su digno
periodico este mal recopilado trabajo.

DEMOSTRACION numirica de las invasiones v defunciones ocuryidas en Ciemposuelos
durante la epidemia del colera miorbo asidtico que empesé en 12 de Junio pasado,
con expresion comparativa de las defunciones ocurridas ¢n los invadidos que han
sido objeto de la inyeccion hipodirmica de épio v en los que no han sido 1iyectados,
segun comprobantes felhacientes (1)

e sl

i

i

R T R - — o —

o s

Bonie | R |
SINAINYECTARG 5 2 i'l‘n*r.u,.h INYECTADOS, il TR 1 TC}TAL,i
o = | Q I
.| , . = \ P oA [ J 1'
1__ = L ELEAE o _| | i
| Invadidos. . . .| 69 | g7 | 126 || Invadidos. 4 =8 | 106 | 184
| . | | | .
b Muertos. <. .. .. .| 40 B i g5 |l Muertos.. . . I gt 1o 10
| s | | Fre ) :
RESUMEN GENERAL
| !I[ﬂmhres. | Mujeres. | TOTAL. |
f - | !
- Invadidos en la temporada. , . | 147 103 | 30
il DENBFEOST. o b o wod o e 494 | 65 | 114 *I
| ’.- | ‘ 4

* (1) Como se vé por ¢l primer cuadro, la proporcion de las defunciones con respecto a las in-
vasiones ha sido de 75'41 por 100 en los coléricos que no fueron tratados por las inyecelones de
opio, mientras que en los fometidos al tratamiento del 8r Rodrigo Gonzalez fué tan solo de
10'82 por 100, habiendo, pues, una diferencia de 65'02 por 100, cifra que representa el descenso
de la mortalidad en 1a epidemia de Ciempozuelos. Reciba nuestro sincero aplauso el autor de
tratamiento tan beneficiose para la humanidad —(N. de la 1))
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IRATAMIENTO DE LA HEMORRAGIA UTERINA CONSECUTIVA

A LA SALIDA DE LA PLACENTA

FOR

Felix Antigiiedad Diez,

Médice-cirujano titular en Horcajada (Avila.)

Tw)

P’

aw2 L escribir este articulo, con motivo de las objeciones que se
i ha dignado hacer mi estimado compafiero y amigo el sefior
8" Martin de Argenta acerca de cuanto hace poco he dicho en
esta Revista, cuando me ocupé de un modo general del tra-
tamiento de la hemorragia que tiene lugar despues de la
salida de la placenta, dando preferencia al taponamiento
vaginal, que considera contraindicado, no es mi objeto en-
tablar polémica sobre un asunto magistralmente discutido en casi to-
dos los tratados de obstetricia; me limitaré tan sélo & exponer que
no he puesto en duda la ventaja q'ie pueda tener la introduccion de
la mano en el utero y la friccion de la superficie interna del mismo,
mucho mds cuanto que he advertido no debe procederse al tapona-
miento interin no se practique un reconocimiento interno que de-
muestre la causa productora de la hemorragia, y dicho se estd que,
s1 no se olvida, practicaremos de una manera acaso inconsciente el
medio que tan buen resultado ha dado 4 dicho sefior en los casos
que cita en las dos historias clinicas que ha publicado en el Corrko
Miprco CasrELLANO.

~ Sin embargo, de los mismos no se deduce que haya de ser el me-
JOr recurso para contener tan terrible flujo, pues no siempre se pre-
sentan las cosas igualmente, ni tampoco obedece la manifestacion
de la hemorragia 4 inercia uterina que reclama la estimulacion de la
matriz, Interior y exteriormente, para vencerla, asi como tambien
suele suceder que dicha hemorragia se presente al momento de la sa-
lida natural ¢ artificial de la placenta, 6 despues que han pasado a
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ounas horas, con lo cual la regla de conducta que haya de adoptarse
ha de variar muchisimo.

El procedimiento seguido por el Sv. Martin de Argenta, d pesar
de 1o til que es, no deja de producir sérios accidentes, si & €l sélo
queremos confiar el combativ una hemorragia uterina. La introdue-
¢ion de la mano en la matriz y la friccion de su superficie interna,
si pasan de ciertos limites pueden dar lugar & la inflamacion, temible
enfermedad que reconoce por causa, muchas veces, las maniobras
hechas durante la exploracion: de ahi resulta que si al poco tiempo
de reconocer el interior de la matriz—con lo cual 4 la vez la estimu-
lamos—no se verifica la contraccion de sus fibras, que haga cesar la
hemorragia, no tendremos mds remedio que practicar el taponamien-
to vaginal, pues no vamos & contemplar tranquilos que continte sa-
liendo la sangre, sin oponerla el inico recurso que, aun cuando no
sea completamente seguro, evita el terror que produce semejante he-
nmorragia.

Bien comprendo gue al obrar asi en tan apurada situacion para
¢l médico, v cuando todos los demas medios han sido inutiles, por
ser la hemorragia abundantisima, no hacemos otra cosa que ocultar
nuestra impotencia, convirtiendo en interna la hemorragia que casl
siempre produce la muerte, pues no da tiempo & que el organismo se
reponga de tan abundantes pérdidas; pero forzoso es recurrir al tapo-
namiento que, de algun modo, evita la salida de sangre y con ella
la vida.

La conducta observada por el Sr. Martin de Argenta no es por lo
mismo motivo suficiente para rechazar el taponamiento, ni para que
le consideremos contraindicado, pues si dicho procedimiento contri-
buyo 4 deténer las hemorragias producidas por inercia uterina en las
enfermas objeto de sus observaciones, de la misma manera que en el
caso citado por el Sr. Alonso y Rubio en su obra (1), no puede dudar-
se que todo eso no es bastante para combatirlas cuando dependan
de otras causas por todos conocidas, y de ahf la necesidad de tener
presente lo til que puede ser el taponamiento vaginal en ciertas cir-
cunstancias.

mi g == e e e —

1Y inteo Tovoldgien. Observacion 122 ano 1860, pags. 173 ¥ 191
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L. "TRATAMIENTO DEL COLERA MORBO ASIATICO.-—Exposicion de los principales mé- <
I

todos y formulas empleados contra esta terrible enfermedad por reputacos

profesores nacionales y extranjeros, hecha por ). Julio Ulecia y Cardona, con b
un prélogo de D. Antonio Espina y Capo.—Folleto de 102 pdginas en 4.°, per- »
teneciente 4 la Brblioteca de la « Revista de Medicina » Cirugia prdcticas.y---
Madrid, 1885,

II. Er PROBLEMA COLERICO, por el Dr. Julian Lopez-Ocana, divector de £/ Dictd-
men.—Optisculo de 68 piginas en 8.°—Madrid, 188s.

III. MEMORIA relativa 4 la actual epidemia de la provincia de Valencia y al método
del Dr. Ferrin, sobre la inoculacion preventiva contra el cOlera, presentada #
la Ixcma., Diputacion provincial de Logrofio, por D. Pelegrin Gonzalez del
Castillo, D, Ezequiel Lorza y D. Donato Hernandez Ofiate, médicos comisio-
nados por la misma para estudiar ambas cuestiones en aquella comarca,—Un vo-
limen de 66 piginas en 4.° menor.—Logrofio, 1885,

~1V. LA mNoCULACION ANTICOLERICA DEL Di. FERRAN considerada bajo el punto de
vista de la Quimica biolégica.—Discurso pronunciado la noche del 1.2 de
Agosto de 1885, ante la Sociedad Espafiola de Higiene, por D. Antonio Sier.
ra y Carbo, socio activo de la misma. —Folleto de 24 paginas en 4.° menor,—
Madrid, 1885.

V. CARTILLA SANITARIA.—Consejos 4 las familias para prevenir el célera morbo asid-
tico, por D. Leon Corral y Maestro.— Optisculo de 19 piginas en 3.°— [Logro-
o, 1885.-—(2.% edicion.)
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Improba tarea seria para nosotros si hubiéramos de exponer en W
esta Bibliograffa el juicio que nos merecen los distintos folletos, b
opusculos y memorias que acerca del importante y jamds bastante i
debatido asunto del célera morbo asidtico se han acumulado en estos ;I
ultimos dias sobre la mesa de nuestra Redaccion, pues aungue nues-
tro deseo de hacerlo es inconmensurable, ni el reducido espacio de {'
que en nuestra Revista podemos disponer nos lo permite, ni el escaso -;
vagar que nos dejan nuestras multiples ocupaciones es apenas bas- s
tante para hojear dichas obras con el fin de formar el exacto ¢ im- |
parcial concepto que de cuantas se nos envian estampamos en sus }
respectivos articulos bibliograficos. __r
Por estas poderosisimas razones habremos de limitarnos hoy 4 |
tormular el juicio erftico de las que al azar hemos escogido entre las
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muchas que diariamente recibimos, sin que la pretericion de las no
incluidas en esta Bibliografia suponga falta de mérito en ellas, ni mu-
cho ménos desconocimiento de la capacidad de sus autores & quienes
suplicamos nos dispensen esta omision en que la fuerza de las cir-
cunstancias nos obliga & incurrir bien & pesar nuestro.

a3

El infatigable director de la Revista de Medicina y Cirugia praie-
ticas, nuestro antiguo amigo D. Rafael Ulecia y Cardona, que no
perdona medios ni sacrificios de ningun género por enriquecer la
literatura médica espafiola con obras de reconocida utilidad prdcti-
ca, teniendo sin duda en cuenta esa anarquia terapéutico-colerica
—perdoénesenos la frase—que con tal profusion se ha difundido
ahora en nuestra patria llevando la vacilacion al dnimo de las clases
médicas y la desconfianza 4 la muchedumbre profana en la ciencia
de curar, ha editado un libro por demas interesante en las actuales
circunstancias, en el que se exponen los diversos tratamientos em-
pleados contra la enfermedad del Ganges, compilados por el aventa-
jado alumno de Medicina D. Julio Ulecia y Cardona, y precedidos de
un prologo trazado por la autorizada pluma del Dr. Espina y Capo.

Dos indicaciones de gran importancia ha venido & llenar la pu-

licacion de esta obra en esa coleromania que aflije actualmente 4 la
mayor parte de los espaiioles: recopilar los diversos métodos antico-
léricos, asi empiricos como racionales que andan desperdigados en
libros, folletos, memorias, periddicos y hojas sueltas, la adquisiclion
de los cuales es diffcil, por no decir imposible, y llevar al animo de
los lectores la luz mnecesaria para desvanecer las sombras vagas de
una incertidumbre peligrosa que por su caotica impalpabilidad no
advierten 4 las inteligencias mds claras los escollos en que pueden es-
trellarse. Sélo estos méritos del libro de que es compilador el Sv. Ule-
cia (D. Julio) bastarian para desde luego reconocery proclamar su
importancia; pero en €l se advierten otras cualidades dignas de te-
nerse en cuenta, que realzan la bondad de la obra y aumentan #pso

facto la alta estimacion con que ha sido acojida por el publico médico.

Tales son el método con que se van exponiendo los distintos trata-
mientos empleados contra el coélera, para que de su comparacion y
critica pueda elegirse el que mds se adapted las ideas del lector; la
profusion de formulas correspondientes & cada tratamiento de que
estd saturada la obra, que, como dice su ilustrado prologuista,
dispersas es dificil recordarlas y reunidas nada es tan ficil como re-
visarlas; los razonamientos oportunos con que cada método curativo
estd sazonado, 4 fin de evitar que los medios preconizados no se usen
de un modo empirico y rutinario; las prudentes observaciones respecto
4 1a modificacion de cada formula segun las circunstancias indivi-
duales del enfermo, las climatolégicas que sobre él obran, las formas
del padecimiento, etc., ete.

Mucho nos ha extrafiado que se omita en este libro el tratamien-
to empleadc en Murcia con gran éxito por el Dr. Maestre y Perez, cuya
deseripeion se ha repartido profusamente en toda Kspafia, que es muy
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racional y estd aquilatado por gran nimero de hechos practicos. Y

ya que dentro del tratamiento de una enfermedad cabe perfectamen-
te su profilaxis, no habria estado de mds que el Sr. Ulecia hubiese
incluido en su obra las reglas generales para prevenir el colera (dis-
tintas, como es sabido, segun es distinto el concepto que de esta
enfermedad tienen los autores) sin olvidar el sistema profilictico del
Dr. Ferrdan que tanto interés ha despertado en el mundo cientifico:

No decimos esto en son de censura, antes bien lo exXponemos como
amigable consejo para que el jéven compilador lo tenga en cuenta si.
dada la acojida con que ha sido recibida la primera edicion de su
libro, se decidiera 4 hacer una segunda corregida y aumentada. Re-
ciban nuestros placemes los hermanos Ulecia, como recopilador el
uno y como editor el otro, por la publicacion de esta obra, que ha ve-
nido 4 llenar un vacio que se dejaba sentir en las actuales circuns-
tancias,

A B

El distinguido publicista don Julian Lopez-Ocatia, director de
nuestro colega Kl Dictdmen, que, no por dedicarse con gran entusias-
mo al ejercicio y cultivo de la especialidad oftalmolégica, deja de me-
ditar sobre las grandes cuestiones que se ventilan en el campo de la
Medicina general, ha publicado recientemente un opusculo titulado
Ll Problema colérico, en cuyas péginas, al mismo tiempo que derro-
cha las galas de su estilo castizo y correcto, expone una doctrina so-
bre la r.aturaleza y profilaxis del colera, segiin la cual esta enfermedad
no es otra cosa que una variedad del paludismo.

Para probar la verosimilitud, ya que no la certeza, de semejante
doctrina —expuesta antes de ahora por otros médicos nacionales y
extranjeros—hace el autor un estudio comparativo de la etiologia,
patogenia, sindrome y patocronia de las enfermedades palddicas
propiamente dichas y el célera morbo asidtico, con tal lujo en los de-
talles, tal precision en los razonarmientos, tal claridad en los juicios y
tal 1dgica en las deducciones, que arrastra y seduce y encanta al mis-
mo tiempo llevando la luz al animo vacilante y sacando de su volun-
taria inercia al espiritu abroquelado en el mds pertinaz exclusivismo.
¢Resuelve el problema colérico el Dr. Lopez-Ocaifia con la publicacion
de su folleto? Imposible nos es hoy contestar en uno 1 otro sentido 4
esta pregunta, pues ese vaiven incesante en que respecto 4 cuestion
tan trascendental se agitan las opiniones cientificas, apenas deja el
vagar suficiente para aquilatar con la recta, detenida é imparecial
experimentacion clinica las innumerables teorfas que en revuelto tor-
bellino se han lanzado 4 los vientos de la publicidad. Pero quizds el
ilustre director de EI Dictdmen si no ha difundido toda la lu que es
necesaria para desvanecer las brumas de la incertidumbre en que os-
cila el pensamiento de los sdbios que se dedican al estudio de tan in-
teresante asunto, ha fijado por lo menos uno de los puntos precisos
4 donde deben converger las miradas de esos mismos sdbios.

Aconsejamos 4 cuantos lean estas lineas la adquisicion del folleto
del Dr. Lopez-Ocafia en el que hallardn concisa, clara, recta é Impar-
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cialmente razonada la doctrina que desenvuelve, muy al contrario
de otros autores de relumbron, que disuelven en un mar de garrula

palabrerfa las raquiticas ideas que brotan a tropezones de sus atrofia-

dos cerebros.

L

Comisionados por la Exema Diputacion provincial de Logrofio
los Sres. Gonzalez del Castillo, Lorza y Hernandez Ofiate para estu-
diar en el mes de Mayo tiltimo la enfermedad que aflijia 4 los pueblos
viberefios del Juecar y adquirir cuantos informes fuesen necesarios
del método del Dr. Ferrdn sobre la inoculacion anticolérica, escribie-
ron 4 su regreso una Memoria en la que exponen el resultado de sus
investigaciones sobre los puntos de cuyo estudio fueron encargados,
Memoria calificada de notable por la Corporacion provincial de Lo-
oroiio, 4 cuya costa se ha hecho de aquella una tirada de 2.000 ejem-
plares en premio al mérito contraido por sus jovenes autores.

Como puede verse por la portada, dos son los extremos que abar-
ca esta Memoria: uno puramente clinico, el de la determinacion de
la enfermedad epidémica reinante en la provincia de V alencia, y otro
de indole microbiolégica, el informe relativo 4 los trabajos del doctor
Ferran para prevenir el colera. Il primer extremo fué escrupulosa y
detenidamente estudiado por los comisionados de la provincia de Lo-
grofio, y en su Memoria exponen con envidiable lucidez y gran copia
de datos, ademds de un bosquejo nosoldgico completo de la enferme-
dad del Ganges, la serie de procedimientos de observacion & que se
sujetaron para diagnosticar como tal la afeccion reinante en algunos
pueblos de la region valenciana.

Tres son las partes en que se halla dividido el segundo extremo
de la Memoria, 4 saber: morfologia del microbio; su accion patoge-
na; y, por ltimo, su accion profildctica. De cuanto exponen los se-
riores Castillo, Lorza y Ofate respecto 4 la primera, nada hemos de
juzgar toda vez que, en casi su totalidad, nos han dispensado el ho-
nor de transeribir integra la descripcion que del perondspera ferrant
haciamos en el numero 23 del Corro MEpico; pero si hemos de de-
cir que cuanto indican por cuenta propia, no s6lo estd saturado de
esa franca sinceridad caracteristica de los castellanos viejos, sno
que estd, encerrado dentro de los limites de la exactitud y sobriedad
que, para evitar confusiones, deben resplandecer en esta clase de tra-
bajos. La segunda parte, que, si importante de suyo en alto grado,
qun estd en litigio en todo el mundo sdbio, ha sido mirada por los
autores como una especie de noli me tangere; y por €so, sin duda, la
fratan con gran circunspeccion y reserva, esbozdndola ligeramente, sl
bien se nota que son resueltos partidarios de las doctrinas pansper-
mistas, mds que por una conviceion intima nacida de experimentos
propios, por un ardiente entusiasmo derivado de la autoridad y pres-
tigio de varios experimentadores ilustres. Y como si hubieran querido
compensar el laconismo de las dos primeras partes de su Memonia,
han exornado la ultima con tal lujo de necesarios detalles, tal ciimulo
de atinadas consideraciones v tal prolijidad de cientificos conceptos,
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que llega 4 completarse superabundantemente la concision de aque- |
Has, revelando con esta nicrocefalic de la obra la trasecendentalisima ,
importancia que conceden 4 las cuestion de las inoculaciones ferra- J
nlanas, que era el punto capital de los estudios & investigaciones de
los comisionados riojanos. |

Las conclusiones de esta Memoria apenas difieren de las del in-
forme presentado por la Comision oficial al ministro de la (roberna-
cion; pero los hechos de observacion clinica que las preceden, los
datos experimentales de que se deducan y los racionalisimos argu-
mentos en que se apoyan, son mas claros, mas precisos y mads con- ,
cluyentes, estando expuestos con un método logico tan severo y una i
rectitud de juicio tan imparcial, que vienen 4 sor aquellas como su ’z
obligado é indispensable corolario.

Reciban nuestros placemes mds entusiastas los sefiores Castillo, :
Lorza y Onate por el brillante desem peno de su comision gientifica, |
dignamente coronada con la publicacion de tan excelente Memoria, b
y el testimonio de nuestra sincera gratitud por la cita que hacen de :;r

nuestro humilde nombre v de uno de nuestros insignificantes tra-
bajos. ;s
E.

IV

el

Untre los varios discursos que han resonado en la Sociedad Es-
pafiola de Higiene, al debatirse el interesante tema de las inocula-
ciones ferranianas, ninguno quizds ha sido de oposicion tan ruda |
como leal 4 los trabajos del micrégrafo tortosino cual el que, consi- t
derando las inoculaciones bajo el punto de vista de la quimica bio-
légica, pronuncié en la noche del 1.° del corriente el Sr. D. Antonio
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Sierra y Carbo.
Dos son los objetos principales que este distinguido sécio de la de 7
Higiene se ha propuesto al dar 4 la estampa el texto de su refuta- "

cion al procedimiento profilictico del Dr. Ferrdn, 4 saber: dar ?
publicidad 4 las ideas y opiniones emitidas en esa especie de litigio
4 que la Ciencia ha sometido el sistema ferranianos y demostrar que |
no todos los que no aceptan cuanto el médico de Tortosa ha dicho v #
hecho, estin dominados por los sentimientos mds viles, de los que el
menos ruin es la envidia. Decir que estos dos objetos los ha llenado

perfectamente el Sr. Sierra y Carbé, fuera de todo punto 1nnecesario; 3
pues basta recorrer ligeramente las pdginas delsopusculo en que ha ;
transerito su discurso, para convencerse de que conoce los secretos de 1
esa clencia nueva que 1nquiere la composicion elemental de los or- '
ganismos vivos, y de que no obsta la valentfa con que combate y el !
vigor con que lucha para mostrar desde el principio hasta el fin de la 1
pelea la lealtad y nobleza con que debe atacarse al adversario. |

Si el alcance de una simple nota bibliogrdfica no nos lo impidie-

ra, rompiéramos lanzas de buen grado con el Sr. Sierra y Carbo,

procurando demostrarle la debilidad de algunos de sus mads fuertes

argumentos y la base 4 todas luces movible en que apoya una gran
ANO II 32




e

498 CORREO MEDICO CASTELLANO

parte de su refutacion al sistema del Dr. Ferrdn; pero dej ando esto
para otra ocasion mds oportuna, no hemos de escatimarle nuestro
incondicional aplauso, por la sinceridad y buena fé de que esta satu-
rado el folleto que ha tenido la galanteria de remitirnos.

.74

Nuestro ilustrado colaborador de Alfaro (Logrofio), el Doctor
D. Leon Corral y Maestro, cuya reputacion como escritor médico
estd perfectamente garantizada con obras de tan indisputable mérito
como ZLa Triquinosis v El Contagio de la Tisis pulmonar, salidas de
su lozana y vigorosa pluma, acaba de publicar una Cartilla sania-
ria en la que, con la sobriedad propia de esta clase de trabajos, expo-
ne los preceptos higiénicos que deben seguir las familias para pre-
venir la invasion del colera y tratar sus primeros sintomas hasta la
llegada del médico.

El mejor elogio que pudiéramos hacer del optsculo del Sr. Cor-
ral, serfa decir que en el espacio de pocos dias se han agotado dos
numerosas ediciones, prueba fehaciente de la bondad de las reglas ¢
instrucciones en él contenidas; pero hojeandolo, siquiera sea ligera-
mente, no sélo se confirma el buen juicio formado antes, sino que
se convence cualquiera de su indisputable mérito, pues entre aquel
lenguaje vulgar (por lo claro, no por lo chavacano) se ven vibrar
los destellos de una inteligencia que, como la del médico de Alfaro,
estd, nutrida en los raudales mds puros de la ciencia médica contem-
pordnea. Anddase 4 esto que la forma adoptada por el autor en todo
el folleto es la aforistica, facil, como es sabido, de retener en la me-
moria, y habrd que convenir en que el Dr. Corral ha prestado a sus
convecinos un servicio inestimable con la publicacion de la Cartilla
sanilaria, los productos de cuya venta se destinan al Hospital de
Alfaro. |

La Ciencia y la Caridad estdan, pues, de enhorabuena con la 1lti-
ma produccion de nuestro ilustrado compafiero.
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Academia de Medicina y Cirugia de Salamanca.

Lz =

Acta de la sesion extraordinaria del 12 de Agosto de 1885.

72

Bajo la presidencia del Dr. N6 y con asistencia de casi todos los
académicos y de un numeroso publico, abriése la sesion 4 las ocho
de la noche, siendo aprobada, prévia lectura, el acta de la anterior.
El sefior presidente hizo 4 la Academia la presentacion del doc-
tor D. Félix Guzmin, catedratico de la Facultad de Medicina de Va-
lencia, indicando que ibaen el acto 4 dar una conferencia sobre los
fundamentos del:método Ferrdn como profildctico del colera epidé-
mico; y en su virtud, le concedié desde luego el uso de la palabra.

Comenzo el Dr. Guzman dirigiendo un fraternal saludo 4 todos
sus comprofesores salmantinos y muy especialmente 4 los individuos
de esta Academia, 4 los cuales, por encargo expreso y en nombre del
Dr. Ferrdn, daba las gracias por el nombramiento de académico ho-
norario que habian otorgado al micrégrafo tortosino en Junta general
del 2 de Junio préximo pasado.

Despues el ilustre conferenciante indicé, que siendo hijo de esta
provincia, cuya falta de representacion en las coniisiones que fueron
d la de Valencia 4 estudiar la ferranizacion le habia producido gran
pesadumbre, se consideraba en el deber de difundir en ella ¢l bené.
fico invento del Dr. Ferran, encomenddndose 4 la benevolencia de la
Academia en gracia del buen deseo que le guiaba y del ardiente en-
tuslasmo cientifico con que, despues de grandes dudas y vacilaciones,
habia abrazado la doctrina ferraniana que 1ba 4 exponer.

Manifesté que esta podia dividirse en dos partes: una de especu-
lacion cientifica y otra puramente prictica; que la primera no deja
de tener algunos vacios, como los tienen casi todas las teorfas mas
aceptadas; y que la segunda, fundada en hechos incontrovertibles, no
habia otro remedio que aceptarse so pena de cerrar los ojos 4 la luz.
Expuso clara y detalladamente la historia del descubrimiento, des-
de que Ferrdn estudio el colera en Marsella y Tolon 4 fines del vera-
no ultimo, hasta que en el mes de Marzo sometié su Memoria al jui-
cio de la Real Academia de Medicina y Cirugia de Barcelona. Con
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elocuencia y brillantez, pint6 las negras amarguras porque ha pasa-
do y pasa el micrégrafo de Tortosa, que tiene que luchar contra
preocupaciones necias de un vulgo semi-ilustrado, contra la opinion
sistematica de ciertos periodicos y con las trabas que el elemento
oficial ha puesto 4 la aplicacion de su método en todas las provin:
cias de Espafia. Explico la accion patogénica del bacillus-virgula, o,
mejor dicho, del Peronospora Ferrani, segun la cual este ser micros-
copico de la escala vegetal, introduciéndose en el organismo con los
alimentos, bebidas, etc., halla en el intestino el medio de desarrollar-
se v proliferar maravillosamente, segregando materias toxicas (pto-
mainas v diastasas) que, por una verdadera infeccion, determinan
la explosion de la enfermedad del Ganges, «Dadme coma-bacillus y 0s
daré colera—-afiadié—pues no quiero haceros la ofensa de creer que
pensais como algunos, que dicen que ¢l microbio es efecto y no
causa del colera.:

Dijo que el Dr. Ferrdn, desde que estuvo en Marsella, concibio
la idea de atenuar el microbio colerigeno, fundado en las doctrinas
del gran Pasteur, y que vuelto & Tortosa la realizé en aquel su la-
boratorio de cuya pobré instalacion se ha hecho un arma, a falta de
otra més contundente, contra la doctrina ferpanians. enumerd des-
pues la série de experlmentos realizados por el médico catalan y su
nseparable amigo el Dr. Pauli sobre conejillos de Indias y sobre
sf mismos, de los cuales resultd plenamente probada la colerizacion
profilactica, basada en la atenuacion del microbio por la naturaleza
del caldo empleado, por el procedimiento de cultivo y por la o las
temperaturas en que este se verifica 6 4 que se somete. Hizo notar
que los caldos ferranianos solo contienen virgulas, y explicd el méto-
do de la inoculacion, asi como la fenomenologia que i esta subsl-
gue, afiadiendo que, aunque algunos sibios han mnegado las fa-
ces evolutivas del microbio, descubiertas y desecritas por Ferran, no
implica esto nada para que la preservacion sea un hecho, pues el
orador ha preguntado & microbiélogos tan eminentes como Paul Gi-
bier. Van-Iirmengem y Brouardel si con distinta morfologia podria
producir el bacilo atenuado los efectos observados, y todos le han
contestado en sentido afirmativo: ailade que, no satisfaciéndole esta
respuesta, escribié al Dr. Pasteur en el mismo sentido, y recibié una
enrta de este sdbio francés en la cual dice: «lo mismo preservard la
‘noculacion evolucionando el microbio como afira Ferrdn, que te-
niendo otra morfologia, siempre que la atenuacion se haya conse-
ouldo.»

izo 1a historia de la epidemia que actualmente asuela & Espa-
fia, la de las primeras inoculaciones, su buen resultado, el silencio y
la tdcita aprobacion del Gobierno cuando la ferranizacion era de
dudoso resultado y la oposicion que se le hizo despues, cuando los
hechos eran positivos y Europa entera se habia conmovido ante la
trascendencia del descubrimiento. Hace una descripcion de su viaje
4 Aranjuez, delegado por Ferrdn para hacer las inoculaciones, y de
la prohibicion telegréfica que se le hizo para continuarlas en vista de
lo ocurrido con las hermanitas de los pobres de Valencia, cuyo hecho
explica para justificar que aquello que por alguien se considero
como un estioma contra el Dr. Ferrdn es el mds brillante floron de
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su corona. Anade que el micrégrafo tortosino no es el dispensador
de la inmortalidad, como se le exige, sino que se contenta con dismi-
nuir la cifra de las invasiones y defunciones del ¢élera: Yy por eso no
debe extrafiarse que algunos inoculados sean invadidos y aun fa-
Hezcan, tanto mas cuanto que tambien muchos que han sido vacu-
nados con el cow-pox sucumben de viruela.

in un brillante parrafo refutd los argumer.tos principales que
se dirigen 4 I doetrina ferraniana, citando al efecto varias estadis.
ticas de distintos puntos, asi como tambien observaciones propias,
que el orador se habia visto obligado & hacer por haberle nombra-
do la Academia de Medicina de Valencia, ponente para informar so-
bre el método Kerran, cuyo compafnero—dijo —«legard 4 sus hijos un
tesoro de gloria envuelto en un erespon de miseria. » (Calurosos v
espontaneos aplausos del numeroso publico que llenaba el amplio
salon de sesiones de la Academia, siguieron 4 esta dltima parte de
la conferencia del Dr. Guzmdn).

il Dr. Carranza se levanté 4 dar las gracias al Dr. Guzman en
nombre de la Academia, por haber ocupado tan brillantemente la
tribuna de la misma, y propuso un voto de gracias, que acto seguido
fué aprobado por unanimidad. -

El Dr. Cuesta indicé que veria con gusto que el Dr. Guzman
deshiciese algunas dudas que le ocurrian relativas al método ferra-
niano, & lo cual se presté gustoso el interpelado; pero habiendo
transcurrido las horas reglamentarias, el sefior presidente levantd la
seston de que certifico.—KrL SECRETARIO GENERAL, Dy, o, Lopez Alonso.
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COMUNICACION
LEIDA EN LA SOCIEDAD DE MEDICINA PRACTICA DE PARIS
POR BL DOCTOR CAMPARDODNT

TRADUCCION

del/ Or. Juan Alvarado.

(CONTINUACION)

Inyecciones intravenosas en el colera.—Segun el profesor Hayem
las soluciones alealinas asi adwministradas, parecen ser actualmente
¢l medio mds racional para oponerse 4 los graves fendmenos del
periodo de colapso dlgido y axfitico.

La formula 4 que dd preferencia es la siguiente:

Agua destilada.. . -. Lo 1 litro.
Cloruro de sodio puro. . . . . D gramos.
Sulfate-de sosa puro. .o o 100 s

Eista solucion bien filtrada es colocadsa en el bafio-maria 4 380
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La désis inyectada es para los adultos de dos litros y medio. Lia 1n-
yeccion se hace en doce & quince minutos, por una bomba especial-
mente construida para este uso. Iin los adultos no alcoholizados y en
los nifios estas inyecciones producen efectos muy manifiestos; al-
gunos de estos enfermos heridos de una muerte segura han sido
rapidamente curados. ,

Los fenémenos que siguen & la inyeccion son un escalofrio 4
veces intenso. restableciéndose luego el calor periférico y con él la
cesacion de los calambres, la calma y & menudo el suefio.

Despues de esta reaccion aguda, el enfermo entra inmediatamente
en convalecencia. Una enferma que sufrié la transfusion el 13 de
Noviembre, ha podido salir del hospital de S. Antonio el 15, perfec-
tamente curada.

El embarazo no es una contraindicacion. La herida venosa es
siempre soportada como una picadura de sangria.

Il profesor Hayem estd persuadido que es de un interés de pri-
mer 6rden utilizar estas inyecciones desde el principio del periodo
algido. Sobre ciento que han experimentado la transfusion han cura-
do 20, registrandose 5 casos dudosos.

Todoformo—Esta sustancia se ha usado en inyecciones hipodér-
micas, en la forma siguiente:

Iodoformo pulverizado.. . . . 20 gramos.
Acido fénico. . . . . . . 10420 centigramos.
B D e, i e 80 gramos.
Asuacdestilada. ol L 20 >

Esta inyeccion antiséptica es superior, segun Campana, a las de-
mds inyecciones en la blenorragia aguda.
La enfermedad mejora rdpidamente.

Measelita: 0 e e 10 gramos.
Iodoformo finamente porfirizado.. 1 a 2

Tal es la formula, segun Galezowski, de gran eficacia como anti-
séptico y reparador de los tejidos necrosados 6 ulcerados de la cornea.

Las inyecciones hipodérmicas de una solucion concentrada de
iodoformo en el éter han dado al profesor de anatomia en la escuela
de Limoges Dr. J. Lemastre, los resultados mas prontos y satistac-
torios en la papera, llevando la inyeccion hasta el medio de la glin-
dula hipertrofiada.

Su discipulo el Dr. Thiroux-Duplessis, comunica en su tésis inau-
oural las observaciones que ha recogido en la clinica de su profesor.

El empleo de la gasa iodoformada es superior al de la gasa feni-
cada en las grandes operaciones.

Jaborandi.—El Dr. Gueneau de Mussy ha leido en la Sociedad
de Terapéutica un interesantisimo trabajo sobre el tratamiento de la
urticaria crénica en los artriticos por la administracion del jaborandi
4 pequeiias désis fraccionadas. La formula de cada una de las pil-
doras usadas es la siguiente:

Desp.-—Jaborandi en polvo. 'taa 0‘10 gramos.

Extracto de Gaiac. . .. .\
‘Benzoato de hitina. . . . . 020 1d.
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Dos pildoras en veinticuatro horas, aumentando progresivamente
hasta tomar cuatro.

Este tratamiento puede emplearse durante muchos meses.

Kairina.—El Dr. Queirolo (Gazz. degli Ospitali, 1884) ha em-
prendido una série de observaciones d fin de estudiar la accion de la
kairina usada por la via hipodérmica. El autor se ha valido de diso-
luciones variables entre 10 4 50 centigramos por vaso de agua, en
cuya proporcion es preciso tener en cuenta que no puede disolverse
la kairina en frio, sino en caliente, con lo que se obtiene una per-
fecta disolucion que puede utilizarse cuando esté & 34° 6 35°. |

Las observactones hechas por el Dr. Queirolo son:

1.2 Lainyeccion de 10 centigramos produce un descenso térmico
de algunas décimas de grado, que desaparece al cabo de una hora.

2.4  Veinte centigramos provocan un descenso maximo de siete
décimas de grado, media hora despues de la inyeccion, durando dos
horas proximamente.

3.2 Treinta centigramos producen un descenso de 1‘D grados, que
comenzando & la media hora despues de la inyeccion se sostiene
durante dos 6 tres horas.

42 La inyeccion de cincuenta centigramos provoca un descenso
térmico de 1° & 2°'4, comenzando enseguida que se practica la in-
yeccion y persistiendo dos 6 tres horas.

5.2 La inyeccion de un gramo origina un descenso variable en-
tre 207 4 3°3; una vez aleanzo la cifra de 5° (de 40°‘D 4 35°D). Kl
descenso es pronto y dura cinco horas y media, alcanzando su maxi-
mum dos horas despues de la inyeccion.

En todos los casos el pulso disminuye en proporcion de la tem-
peratura. La operacion no produce mds que un ligero dolor tanto
ménos intenso cuanto méds fuertes son las dosis empleadas.

De cuanto queda expuesto el autor deduce:

1.9 ILa kairina usada por la via hipodérmica produce un descen-
$0 térmico més rapido, mds duradero y mas acentuado que emplea-
da por la via gastrica.

2.9 Para obtener dicha hipotermia no se necesitan por la via
hipodérmica désis tan altas ni frecuentes como por la via géstrica.

30 La administracion del medicamento hipodérmicamente esta
exenta de toda clase de inconvenientes.

Kola.—E] Dr. Dujardin-Beaumetz ha presentado en la Sociedad
de Terapéutica los granos frescos y secos de Kola (Sterculia acumi-
nata), planta originaria de las regiones tropicales del Africa. Su sa-
bor es dulce y despues astringente y amargo, y contiene gran canti-
dad de cafeina y, en pequeilas proporciones, teobromina, tanino y
oslucosa, considerandosela en el Sudan como ténica y afrodisiaca; los
indigenas la usan como masticatoria y en infusion despues de tos-
tada y pulverizada.

El Dr. Dujardin-Beaumetz la ha empleado con éxito en la diar-
rea crénica v en el perfodo de depresion de las afecciones cardiacas.
Este medicamento obra como el café y la cafeina, siendo un excelente
ténico del corazon y un buen diurético. Se le puede emplear en gran
nimero de afecciones adindmicas, usdndose, ya la infusion del grano
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tostado (15 gramos por taza de agua), ya el elixir ¢ tintura de kola
sin tostar, una cucharada por dosis.

Con la kola se prepara un vino y un alcoholaturo.

Nuestros experimentos nos permiten afirmar que este medica-
mento es de los mds poderosos afrodisiacos.

Leche (Bxdamen de la).—El Dr. Paul Helot, ha comunicada & la,
Sociedad de Medicina de Rouen (16 Noviembre de 1884) un proce-
dimiento rdpido para asegurarse de las buenas cualidades de la leche
de una nodriza. «Considerando que un nifio de tres meses alimenta-
do exclusivamente por su nodriza, siempre que digiera bien, aumen-
ta de peso 25 gramos cada dia, puede afirmarse que la leche de que
se nutre es buena. In varios exdmenes practicados en estas condi-
ciones he podido determinar la relacion numérica de las gotas de
Jeche de buena calidad con las de agua destilada & 15°, hallando que,
en el mismo voliumen v con un mismo cuenta-gotas, la leche debe
suministrar 85 gotas cuando el agua destilada da sélo 30. He podido
comprobar—anade el autor—excelentes resultados con laleche, dando
hasta 39 y 40 gotas, mientras que si no llega & 33 debe considerarse
intil, toda vez que entonces no tiene clinica fisioldgica y fisicamente
las cualidades requeridas.» Nosotros diremos con el autor: «En un
cuenta-gotas de capacidad determinada, el nimero de gotas de agua
destilada 4 15° es al de las de leche de mujer :: 6 : 7.»

Tabla indicadora de la relacion numérica de un mismo volitmen de agua
destilada & 15° y de leche de mujer todavia caliente.

Agua dest. 4 15v. Leche.
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Cualquier cuenta-gotas graduado, ¢ bien una jeringuilla pequena
6 un tubo de ensayo graduado pueden utilizarse en este exdmen. El
autor aconseja la jeringuilla de Pravaz (por hallarse en todas partes
y 4 disposicion de todos los profesorss) sin aguja, puesta verticalmente
y enjugando bien su extremidad: el piston debe correr con facilidad
v dejar caer las gotas una & una, para lo cual se ird apretando suave
v paulatinamente el émbolo.

Este procedimiento es bastante positivo para la practica corrien-
te v mejor que aquel que consiste en examinar una gota de leche
sobre la uiia 6 proyectada sobre un eristal.

Manaca (francisca uniflora; serofulariéas).—Arbol del Brasil y de
la América central. Se emplea principalmente la raiz, en polvo, 4 la
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dosis de 60 centigramos tres 6 cuatro veces por dia; 6 en decoccion
(10 &4 15 por 109) como antireumdtica. Kl Dr. Cauldwell ha tratado
por el extracto fluido 35 casos de reumatismo con buen éxito, siendo
sus efectos mds prontos y seguros en los casos sub-agudos con poca
elevacion de temperatura. Los doctores Cauldwell y Gottheil emplean
preferentemente el extracto fluido 4 la ddsis de 035 4 2 gramos por
dia (Medical Record) y lo aplican sobre todo en el reumatismo
cronico. |

Mango ( Mangifera indica) Anacardiaceas.—Se usa el fruto y la
corteza con los cuales se preparan extractos fluidos. Propiedades
astringentes muy eficaces. Iixtracto fluido de mango 10 gramos; agua
120 gramos: en gargarismo. Ddsis para tomar al interior, una cucha-
rada pequeria cada dos horas (Delpech.)

Menta.—En el Journal de Médecine de Paris (12 de Julio de 1884)
se preseribia como calmante de las neuralgias dentarias una formula
en la que el agente principal es la menta. Tal es la siguiente:

Mavitn, = T S S S ST OE-
Agua destilada. . . . 50 1d.
Bicarbonato de sosa. . . 090 1d.

M.
~ Para aplicaciones topicas sobre las encias en los casos de neural-
gia dentaria.

Segun el Dr. Brame (higiene préctica) la esencia de menta pipe-
rita aplicada con un pincel sobre las quemaduras de primer grado,
calma instantaneamente el dolor é impide la formacion de la escara,
siendo preferible mojar con agua la parte quemada y aplicar la esen-
cia enseguida.

Para calmar las neuralgias superficiales, la jaqueca, se han preco-
nizado unos ldpices que pudieran llamarse analgésicos: los primeros
lapices de esta clase vinieron de Inglaterra donde eran preparados
por un farmacéutico apellidado Shirley; y los que nosotros usamos
se hacen en Francia principalmente por el farmacéutico M. Boissy.
Para su fabricacion se asocia 4 la parafina la esencia de menta pura
6 con alcohdl: la parafina, saturada de esencia, se cuela en moldes
c6nicos y, una vez solidificada, se recubre con papel de estafio 0 se en-
cierra en estuches & proposito. Otro procedimiento consiste en fundir
2fs y /3 de esencia de menta con parafina, colandose el todo en
los moldes apropiados.

Estos lapices se pasan por la frente y sienes en los casos de jaque-
ca. La primera sensacion es de quemadura y despues de frio, el calor
es luego muy intenso y el dolor desaparece.

(Se continuard.)
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RO onTINGA la epidemia colérica propagdndose con increible ra-
PR, pidez por todos los Ambitos de la nacion y haciendo numero-
A sas victimas en provincias que hasta ahora se hallaban 1n-
NS demnes. Los datos oficiales, aunque incoherentes, inexactos
' L. 6 incompletos, como ya indicibamos en nuestro numero an-
%" terior, acusan la presencia del colera indiano en las provin-

cias de Albacete, Alicante, Almeria, Badajoz, Barcelona,
Burgos, Cddiz, Castellon, Ciudad-Real, (C6rdoba, Cuenca, Gerona,
Granada, Guadalajara, Hueseca, Jaen, Lérida, Logrofio, Madrid,
Malaga, Murcia, Navarra, Palencia, Salamanca, Segovia, Soria, Tar-
ragona, Teruel, Toledo, Valencia, Valladolid, Zamora y Zaragoza,
es decir, 33 de las 48 en que estd dividida Espafia, no debiendo olvi-
darse que tambien se han presentado casos sospechosos 6 sea de cole-
ra morbo asidtico en algunos pueblos de las provincias de Avila,
Cdceres y Sevilla, con més algunas ocultaciones que se hacen en otras
cuyos nombres no nos atrevemos a citar.

En Valencia y Murcia puede considerarse extinguida la epidemia,
toda vez que han vuelto 4 reaparecer las enfermedades comunes y
son mmy raros los casos ocurridos en estos dltimos dias. La inclita
Zaragoza, que con tanto valor la ha sufrido, comienza ya 4 ser alum-
brada por una nueva aurora que, aunque prefada de algunas tor-
mentas, hace presumir la pronta desaparicion del colera. En cambio
sobre la hermosisima Granada sigue descargando su furibundo
azote con crueldad incansable y con safiuda rudeza, aprovechandose
de la falta-de higiene y policia sanitaria, del exceso de miseria que
reina en aquella comarca, de la debilidad de las autoridades y de la
pésima organizacion del servicio facultativo, hasta el extremo de que,
segun noticias particulares que tenemos por fidedignas han alcanza-
do algunos dias las defunciones ocurridas la aterradora cifra de 600,
hallandose invadidas actualmente unas 7.000 personas.

Entre las provincias de Castilla donde la epidemia comienza
ahora, merecen especial mencion por el incremento con que esta des-
arrollandose las de Valladolid y Zamora, en las cuales alcanza ya una
cifra respetable el nmimero de invasiones, si bien no corresponde a
ella el de defunciones, que es muy exiguo comparado con el propor-
cional de otras regiones, lo cual demuestra 6 que, exenta la gente de
preocupaciones tontas, avisa al médico en los primeros momentos de
la invasion, que es cuando mas facilmente se obtiene la curacion, 0
que la higiene y policfa sanitaria se camplen con todo rigor, 0, en
fin, que la enfermedad ha ido atenudndose en su propagacion 0 dis-
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minuyendo de actividad por la distinta naturaleza del terreno y con-
diciones climatologicas de los puntos en que se ha presentado.

Hé aqui una estadistica de las invasiones y defunciones ocurri-
das en Iispana hasta el 31 de Julio dltimo:

PROVINCIAS. Invasiones. Defunciones.

Albacete. . 2.076 D1H
Alicante. . 9.187 2.704
Badajoz. . 930 268
Eastellon oS e S ol s S 9.461 2.890
B R R s U R e S T S L 449 87
Cuenca,. . 2.481 7180
Granada. 3.109 1.020
Jaen.,. . 1.410 449
Madnrd. . 4,008 1.563
Murcia. . 14.967 4.219
Segovia. . 482 275
Tarragona. 2.387 H94
Teruel. 4 663 1.001
Toledo. 4.708 12273
S v E A ma R e R S LR 39.494 12.940
AT L e i e T 202 41
LRTHOOZE - s L 12.711 3.028

EOTAT I e 112.9(D 33.435H

No se necesita ser muy lince para observar la deficiencia de los
precedentes datos, puesto que en la estadistica no van incluidos los
de provincias que, como la nuestra, dieron un buen contingente 4 la
epidemia en el mes 4 que aquellos se refieren. Aplazamos, pues, la
publicacion de una estadistica exacta para cuando desaparezca de
todo punto de Espafia la epidemia y al efecto vamos coleccionan-
do y poniendo en 6rden las diversas noticias que relativas a este
punto inserta diariamente la prensa periodica.

Dr. L. SovLaNo.

N

LA ETERIZACION RECTAL

La epidemia que tiene sumergida 4 nuestra pdtria amada en un
mar de desconsuelo, por la voracidad salvaje con que ha llegado
4 desarrollarse en diversos puntos, estd proporcionando, al mismo
tiempo que ldgrimas y martirio, dias de gloria imperecedera 4 la
clase médica espafiola, pues esa misma safia que despliega en su
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ataque, hace que en las inteligencias de varios sdbios compatriotas
nuestros brote el rayo sublime de la inspiracion para oponerse 4 sus
arteras asechanzas. Despues del ilustre Ferrdan, que halla el medio de
impedir la propagacion de esta enfermedad brutal, haciéndose digno
con tan magno descubrimiento de que la humanidad le erjja una
estatua de oro sobre amplio pedestal de diamantes, el Dr. Maestre, de
Murcia, d4 4 los vientos de la publicidad un tratamiento racional del
ehiera, aquilatado en la observacion y en la experiencia, el Dr. Rodri-
oo (Gonzalez, de Ciempozuelos, inventa otro método curativo cuya
cficacia demuestra con la estadistica en la mano y, por ultimo, el
Dr. Godoy, de Granada, que profesa las teorias parasitarias para ex-
plicar la etiologia de dicha horrible enfermedad, en uno de esos rap-
tos de entusiasmo tan frecuentes en los sdbios, descubre el medio de
cubrir racionalmente la indicacion causal y, por lo tanto, de curar
el colera indiano: tal es lo que el médico granadino ha llamado la efe-
rizacton rectal. |

Fiandase este método curativo en la propiedad del éter de volati-
lizarse & la temperatura del cuerpo humano y en la imposibilidad ab-
soluta de que en la atmosfera etérea vivan y se reproduzean los mi-
crobios que, alojados en el intestino, por ser donde encuentran medios
de adaptabilidad, deferminan la infeccion colérica. B1, pues, por un
procedimiento facil se consigue llenar el intestino de los enfermos
con los vapores de éter, el microbio colerigeno muere y claro es que
se hard desaparecer la causa de la enfermedad y con ella la enferme-
dad misma, toda vez que bien sabido es el ¢élebre aforismo hipeera-
tico: Sublata cansa, tollitur efectu: (Ha encontrado el Dr. Godoy los
medios de realizar este procedimiento abortivo de la enfermedad 1in-
diana? Lo ha encontrado efectivamente; y al ponerlo en practica, los
resultados obtenidos han superado a las mas lisonjeras esperanzas,
contrastando su utilidad con su sencillez.

Cualquiera que sea el perfodo en que esté el enfermo hace el la-
vado del intestino con un abundante enema de agua carbonosa y
acto seguido preseribe otro enema de 90 gramos de agua almidona-
da con algunas gotas de ldudano, haciendo tomar al enfermo 15 mi-
nutos despues una cucharadita de jarabe de éter 0 tres 0 cuatro per-
las de Clertan. Una vez hecho esto, procede 4 la eferizacion reclal,
que ejecuta del modo siguiente: provisto de un frasco 4 cuya boca
se adapte un tapon de corcho perforado para dar paso & un tubo de
vidrio encorvado el cual se prolonga mediante otro de goma de
50 centimetros de longitud 4 cuyo extremo se enchufa el pabellon
de una sonda resistente, pero no rigida, pone en dicho frasco éter sul-
farico puro procurando que aqudél quede & medio llenar y lo coloca
en el bafio-maria, que ha de conservar la temperatura de 32°, 4 fin
de que la evaporacion del liquido sea todo lo mds rapida posible; in-
troduce después la sonda, préviamente engrasada, en el intestino
recto 4 la mayor profundidad posible, debiendo procurar que la cor-
riente etérea no se interrumpa, ya por obstruccion del tubo de goma
va por descenso de la temperatura del batio-marfa. Algunos enfermos
suelen quejarse de dolores de vientre, en cuyo caso debe comprimir-
se el tubo de goma para suspender la corriente etérea con lo que se
consigue que aquellos cesen, y una vez que esto suceda, se continua
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eterizando el intestino; tambien no pocos pacientes, sobre todo en el
primer periodo, acusan deseos de defecar, debiendo aconsejarles que
los repriman cuanto puedan; pero si esto no les fuese posible se ex-
trae la sonda y se continua despues la operacion.

La eterizacion rectal debe durar de 15 4 20 minutos en los nifios,
de 40 4 45 en los adultos y de 50 4 60 en los viejos, bastando una sola
eterizacion para conseguir el efecto curativo, excepto cuando el en-
_ fermo ha entrado en el tercer periodo, en cuyo caso es preciso hacerla
dos veeces al dia.

Lios efectos de este sencillo procedimiento son maravillosos, pues
los vomitos ceden, la lengua se limpia, las deyecciones se suspenden.
los calambres desaparecen, el pulso se fortifica, la temperatura se nor-
maliza y los enfermos sienten un bienestar agradable, notan calor en
el vientre y aun cuando quedan con un ligéro eretismo cardio-vaseu-
lar y en un estado de indiferencia, esto desaparece &4 las pocas horas.
A pesar de la propiedad anestésica del éter la inteligencia de los in-
dividuos eterizados se encuenta integra

El Dr. Godoy, que merece bien de la Ciencia, de la Humanidad
y de la Patria, al rogar 4 sus compafieros que empleen su procedi-
miento y lleven estadisticas exactas para multiplicar los hechos eli-
nicos y poder fallarse sobre el valor terapéutico de la eterizacion ree-
tal, confia en que todos han de ayudarle con sus observaciones, con-
sejos y advertencias, uniendo nosotros nuestra suplica 4 la del cate-
dratico de Granada y esperando que nuestros suscritores procuraran
satisfacerla s1 de ello tienen ocasion.

Dr. J. Lorez ALONSO.

e N

LA DIFUSION DEL COLERA SEGUN EL DR. FERRAN.

El infatigable mierégrafo tortosino que parece haberse empeiiado
en arrancar 4 la naturaleza todos los secretos relativos al edlera
epidémico, ha dirigido una carta sobre la difusion de la enfermedad
al Dr. D. Joaquin Jimeno, de Zaragoza, el cual la ha enviado para
su publicacion & Kl Imparcial, de dounde trascribinos sus prin-
cipales parrafos 4 fin de que nuestros lectores la conozean, pues la
cuestion en ella debatida es importantisima. Dice asi:

«El coma baceillus extraido de las deyeeciones coléricas por medio
de la técnica de Koch y semnbrado en un medio muy nutritivo, dotado
de una atmosfera renovable, forma en la superficie del liguido un
micoderma, constituido al principio por virgulas y mds tarde por un
mycellium ramoso entrelazado, cuyos tubos, tabicados trasversalmen-
te, como la cafia comun, en toda su longitud, dirigen al aire tubos es-
porularios (esporangios), de cada uno de los cuales sale una série
monoliforme de esporos que tienen una vida aérea y resisten hasta
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cierto punto la sequedad: cultivados estcs esporos en medios adecua-
dos, siguen la evolucion del cuerpo muriforme, procedente de vir-
gulas 0 spirilus sumergidos.

» Resulta, pues, que el coma baccillus puede dar esporos cuando
vive sumergido en un medio nutritivo, y tambien cuando tiene una
vida aérea en la superficie de un medio adecuado.

»En cuanto al papel que 4 estos esporos estd reservado en la pro-
pagacion del célera, podemos & priori suponer que los esporos su-
mergidos, al quedar en seco, son retenidos 6 quedan pegados un situ,
gracias 4 la humedad y 4 la materia orgdnica mds 6 ménos viscosa
de que estan constituidos, al paso que los aéreos es de suponer que,
faltos de humedad y viscosidad que pueda retenerlos, sean capaces
de efectuar siembras & pequefias distancias si son arrebatados por
una corriente de aire.

»No autoriza esto, sin embargo, 4 suponer que puedan formar
verdaderas nubes aéreas capaces de infectarnos por la respiracion;
es mds: aunque estas nubes pudieran formarse en circunstancias que
dificilmente pueden reunirse, como serian las de que estos cultivos
con esporangios tuvieran en las poblaciones vastisimas superficies
dotadas de condiciones para desarrollarlos, no reuniria el pulmon
condiciones de medio de cultivo para provocar el célera en el hom-
bre, y los escasos gérmenes, ingeridos con la saliva, tendrian que
atravesar muchas contingencias antes de llegar al duodeno, sitio
verdaderamente abonado para la exuberante vegetacion del fito-
pardsito. |

»Los mismos microbios patégenos propios de nuestra latitudy
que, por lo mismo, se producen aqui en cantidades prodigiosas, no
determinan, de ordinario, sus efectos nosopoyéticos (productores de
enfermedad) si no le sirven de vehiculo el agua 6 los alimentos, a ex-
cepcion de aquellus que se acomodan facilmente en la mucosa res-
piratoria, como el de la pneumonia infecciosa, la tuberculosis, la
bronquitis, ete.

»Aunque se demostrase la existencia en el aire de los esporos no
sumergldos, las demads circunstancias que dejo apuntadas me nducen
4 pensar que jamas serd aquel fluido vehiculo poderoso para la propa-
gacion del colera, y que en la etiologia de esta enfermedad el agua y los
alimentos siempre desempenian, como rectorves de los gérmenes, el papel
mas vmportante.

»Asi lo confirman los hechos de un modo evidentisimo, siendo por
otra parte muy discutibles los rarisimos casos de transmisibilidad
del cdlera por el aire que se citan.

» Estoy firmemente persuadido de que, como la naturaleza no se
contradice jamds, cuantos progresos se realicen en la morfologia del
coma-bacillus no vendra & ponerse en oposicion con los hechos hasta
hoy observados.

»En suma: 4 los esporos no sumergidos les concedo importancia
solemne para explicar la mds ficil y subita difusion de los focos;
pero no creo que la enfermedad pueda propagarse por el aire.>

—— T e e T i
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Le Dbacterioterapia.—El profesor Can-
tani ha hecho en la Clinica de Ndpoles un

ensayo de bacterioterapia en un caso que
ha descrito en una comunicacion prévia,
no habiendo podido continuar sus expe-
rimentos por estar préxima la clausura del
CUrso.

Consiste su procedimiento en emplear
como remedio bacterias inofensivas capa-
ces de contrarestar los efectos de las bac-
terias patégenas, funddndose en que ciertos
micréfitos al caer en los cultivos de algu-
nos schizomicetos los destruyen, ya por ro-
barles el medio nutritivo en que se desarro-
llaban, ya por alterar las condiciones de su
vitalidad y evolucion.

Para los primeros experimentos contra
el bacilo tuberculoso de Koch, fué escogi-
do el bacterium termo cuya inocuidad fué
comprobada préviamente por el Dr. Man-
fredi introduciéndolo en los animales por
inoculacion, por ingestion, por enteroclisis,
por inyeccion vascular y por inhalacion. El
caso objeto del experimento recay6 en una
mujer de 42 afios, con antecedentes tuber-
culosos, que presentaba las sefiales fisicas
de una gran caverna en el l6bulo superior
del 'pulmon izquierdo, con fiebre vesperti-
na, tos y esputos purulentos que contenian
fibras eldsticas y muchisimos bacilos tu-
berculosos de Koch. Los animales en que
se inoculé la expectoracion se hicieron tu-
berculosos.

El 4 de Mayo wltimo se comenzaron las
inhalaciones de gelatina liquida diluida en
caldo de carne esterilizado conteniendo un

cultivo puro de dacterium termo, valiéndo-
se al efecto de un pulverizador ordinario.
—Desde aquel momento comenzé 4 dismi-
nuir la expectoracion hasta suspenderse del
todo en los tltimos dias de los experimen-
tos; los bacilos tuberculosos fueron poco 4
poco sustituidos en los esputos por el dacte-
riin termo y el 1.° de Junio desaparecieron
aquellos completamente, como se comprob6
por repetidos eximenes microscépicos, Al
mismo tiempo fué descendiendo la fiebre y
aumentando el peso del cuerpo, pues siendo
aquella de 39° y este de 39 kil6gramos antes
de comenzarse los experimentos, eran, en los
iltimos dias de estos, de 38°y de 3¢‘600
kil6gramos respectivamente, mejorando tam-
bien el aspecto de la enferma y aumentando
las fuerzas de un modo considerable.

La inoculacion de los esputos, despues
de haber desaparecido de ellos los bacilos
tuberculosos, no produjo en los animales
inoculados ningun padecimiento apreciable.

La mejoria de la enferma desde que fué
sometida 4 este tratamiento bacterioterapi-
co es evidente y considerable, pudiendo sa-
tisfacer 4 cualquiera el resultado obtenido
si se tiene en cuenta que se trata de un ca-
so de tuberculosis pulmonar en que ésta se
hallaba muy avanzada, pues habia produci-
do extensa filtracion y destruccion visceral
con formacion de una gran caverna, siendo
légico presumir que este nuevo método te-
rapéutico pueda surtir excelentes resultados
en los casos de tuberculosis inicial.

Dg. LoPEz ALONSO.
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£n las noches del 20y 21 del corriente se han celebrado en la Academia de Medici-
na dos sesiones cientificas en las que se ha debatido el tema /rocilaciones ferranianas,
habiendo hecho uso de la palabra en contra nuestros corredactores Cuesta y baz, y €n pro
los sefiores Guzman, Cebrian y nuestro director.

La falta material de espacio nos impide publicar en este nimero las actas de dichas
sesiones que insertaremos en el préximo.

Como verdan nuestros lectores, desde el presente nimero suprimimos en nuesta Cronica
del Célera en FEspaia la parte que dedicabamos al Célera en Salamanca, pues desde el
11 del actual la epidemia ha desaparecido de nuestra Capital para manifestarse en algu-
nos pueblos de la provincia, si bien aisladamente y en pequefio nimero.

Wk

En sesion celebrada por la Junta de gobierno de la Academia de Medicina el 18 del
actual, ha sido admitido como académico de niimero el Dr. D. Manuel Mondelo Perez, y
nombrados con el caracter de corresponsales los doctores D Felix Guzman, de Valencia,
y D. J. Francisco Madruga Norefia, de Robleda (Salamanca).

Enviamos nuestra enhorabuena a los nuevos académicos.

&
o e

En la noche del 22 varios académicos de la de Medicina obsequiaron al Dr. Guzmin
con un banquete en el que se pronunciaron calurosos y elocuentes brindis, dirigiéndose
un telegrama de felicitacion al Dr. Ferrdn,

£
3k

El exceso de original nos obliga 4 suprimir en este nimero la Revista cientifica na-
ctonal.

5

Ha regresado de Paris nuestro querido amigo el Dr. ID. Juan Alvarado, que continua-
ra prestdndonos su valioso concurso en nuestras periodisticas tareas,

PUBLICACIONES RECIBIDAS.

El Problema colérico, por D Julian Lopez-Ocafia, ——Un folleto de 6) pdgs. en 8.°
—Madrid, 1855.

Histers-ovarigtomig seguida de curacion, practicada por el Dr. D, Manuel Cérceles
Sabater, con un prélogo del Dr. D. Rafael Martinez y Molina.—Un folleto de 31 pags.
en 4.° —Madrid, 1885.

Origen del cdiera y causas de su desarrollo en Europa en 1884.— Apuntes hist6ricos
seguidos de un cuadro grifico de las defunciones atribuidas al célera en la ciudad de To-
lon, por Felipe Ovilo y Canales.—Un folleto de 71 pigs en 8.°—Madrid, 1833.

Higiene y saneamiento de Jas poblaciones, por el Dr. J. B. Fonssagrives.—Version
espaiiola por ID. Pablo Garcia Fernandez, médico por oposicion de la Beneficencia muni-
cipal de Coérdoba, ete., con un prélogo del Dr. D. Angel Pulido.—Un volimen de 5o%
piginas en 4,°--Madrid, 1885.

Salamanca: Imp. de Francisco Nufiez,




