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— PERMANENTE —

Cornsejos a las maares ¥ nodrisis, que Socicdad Profectora de iz Jnfancia, de Farts, ka extracladd

de fos drabajes de fa Comision Permanente de Higicne de Jo Infancia, de la Academia

de Medicina, von-olyets de vilparizarlos cu Francia, ¥ que nosolros
im::’u.'."mos cort ¢f Jin de vulgarizarics agui

1"—Durante ¢l primer aiio ¢l finico alimento del nifo defe ser la leche y sobre todo la le-
che de Ia madre, que e giempre preferible. y i faltx de ésta la de una” nodriza. Sé debe dar de
mamar al nifo cada dos horas en vl diit y 'menos frecucntemente cit I noche.

2t—Cuando falte la léche e mujer, hay que hacer. uso de ki de yaca & de cabra; tibia y

+mezelada con agua por mitad; mds tarde, al cabo de algunas sémanas e mezelard con la cuarta

parte de aguz ligeimmente azucaridi

3%—Para hacer tomar lnleche se emplearin vasos«le vidrio: 6 porcelana y serdn lavados
con esmero despuds de servirse de ellos; vunca se usarin vasos de estafio, que siempre contienen
plomo; evitense Tos chupones de corcho 6 e esponja que algunas veces se ponen en los labios del
nine, con ¢l ohjeto de calmar el hambre 6 los gritos.

4"—Abstenerse de las diferentes composiziones quis el comercio recomienda para reempla-
zar lu leche.

5"—Tener siempre presente que la lactaneia con el biberda, sin eu.
mucho las prababilidades de enfermedad y de muerte en s nifios

6°—Es muy peligroso dar all nifo, sobre todd en los primeros meses, alimentos sélidos;
pan, pastelerfy, carnes; legumbres, frutas,

s puede ¢mp

del pectio, aumenta

—Selamente al sétime mes ra dar papilias a leche de Ta madre 6 de
la nodriza no es suficiente; pero ya al fin del primer afio ¢s siempre Gtil dar al nifio algunas papi-
llag para prepararlo poce 4 poco al destete; estas papillas serin ligeras, hechas con: leche y pan &
de harina secada en ¢l horno.  El destete no debe tener lugar sino. después de la salida de Tos
doce 6 dicciséis primeros dientes, que ¢l nifo esté en bueng salud y en el intervalo de la salida de
los grupos de dientes.

82—Debe asearse al nino todas las mananas,  Lavatorio de todo el cuerpo y especialmen-
te de los érganos genitales, que se deben tener muy limpios; én la cabeza no se debe dejar acu-
mular las grasas ni costras; cambio de ropa limpia,

9*—Es indispensable desechar el uso de paiales que envuelvan 6 compriman los miembros
del cuerpo; pucs, mientras mis libertad tenga ¢l nifio en sus movimientos, més se¢ robustece y no
se deforma- Rechazar todo envoltorio que comprima lu cabieza, pues, éstos producen trastornos
en la salud y en la inteligencia,

i0.—El nifo debe estar mds & menos abrigado, segtin ¢l pafs que habite 6 las estaciones;
pero hay que preservarlo con cuidado del fifu v de un exceso de calor.  En las habitaciones, ¢l
aire debe ser suficientamente renovado

11.—No 5 prudente sacar al nifo antes de los quince dias de nacido,

12.—Es muy peligroso acostar al nitio con su madre 6 nodriza.

13 —No hay que apresurarse en hacer caminaral nifio; hay que dejarlo arrastrarse por el
suelo y que se levante solo.

14.—No se debe descuidar la menor indisposicion fedfivos, diarteas, 2dmitos frecuentes, etc.,
‘ete.), y hay que llamar & un facultativo.

15—En caso de nuevo embarazo, la madre ¢ nodriza debe cesar inmediatamente de dar el
pecho, su pena de comprometer la salud del nino.

16.—Es indispensable hacer vacunar al nifio en ¢l tercer mes de nacido, y en lgs primeras
semanas, si reina una epidemia de viruelas; la vacuna es el duico preservativo de esta enfermedad.

TLos médicos de circnito cuentan con magnifico virng vacuno animal, para periddicas va-
CI]I\:'!.C}OII"S ¥y revacunaciones.
] agua fue se abada & la leche debe haber hervido por lo menos cuarenta y cinco minu-
tos despuds de bien filtrada,
Toda leche que no sea tomada por el nifio directamente del pecho de la mujer 6 de Ia ubre
de un animal debe ser esterilizada y ligeramente endulzada con amicar de Jeche,
Di. PARRENO
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ESCUELA DE 0BSTETRICIA

Si nos fuera posible hacer un estadio detenide y prolijo de la mortali-
dad media anual de la Repiblica, acaso nos serfa ficil probar que el mayor
niimero de defunciones ocurren y cox eveeso entre los nifos de la primera in-
fancia, —hecho innegable en esta gapital.

No hay para qué ponderar lo dtil y provechoso que serfa ¢l que se de-
terminaran con precisién, las causas préximas y remotas de la mortalidad in-
fantil en todas y en cada una de las poblaciones de la Repiblica : quizds fuera
facil combatir el mal, conociéndolo en toda su magnitud; pero, por ahora, no
tenemos atin 4 nuestra disposicién todes los elementos que para un estudio de
estelinaje se necesitan.  La estadistica demografica de la Repiblica se hace
con alguna perfeccién, pero no puede servir de base para un estudio cientifico,
porque las causas inmediatas de las defunciones, parte principal de la estadis-
tica médica, no se conocen bien entre nosotros. Las papeletas de defuncio-
nes no tienen aqui ningtin valor, si no es para hacer constar que alguien ha
muerto; pero nadie puede fiar en la exactitud de los datos queen las tales
papeletas se contienen, sobre todo en lo que se refieren al diagndstico téeni-
co de la enfermedad 6 accidente que causéd la defuncién, “dato importante de
Ia estadfstica médica.

Toda labor serfa, pues, infructuosa y sin valer cientifico, si tomdramos
por base, para esta clase de estudios, la imperfecta estadistica médica de que
hoy por hoy podemos disponer.

No se diga por esto que sean responsables de esta falta las muy idé-
neas y honorables personas que tienen 4 su cargo la Estadistica Nacional.—
La falta podria remediarse ficilmente, sélo con que las municipalidades nom-
brasen, en sus respectivos cantones, médicos de turno encargados de com-
probar las defunciones y consignar el diagndstico, de acuerdo con el médico
de cabecera, 6, 4 falta de éste, en vista de los datgs y antecedentes que pu-
dieran obtener de la familia. Las papeletas 6 certI[?cados de defuncién no ten-
drian, ni atin asf; un valor real, si no es llevando el sello del Registro Civil.

Pero dejando 4 un lado este asunto, ¢l cual hemos traido 4 cuenta s6-
lo incidentalmente, y volviendo 4 nuestro objeto principal, que es la morta-
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lidad infantil de la Repiblica, observemos que, entre las causas inmediatas de
la dicha mortalidad, cuya cifra es alarmante, no es la menor la que proviene
de la falta absoluta de cuidados médicos que muchas veces necesitan la ma-
dre y ¢l recién nacido, y de los cuidados higiénicos que han menester siempre.

En este pafs, en el cual la vida es cara para todos y muy t]ur.} y es-
trecha para el pobre, no pueden las madres menesterosas tener un médico d
su cabecera, en el trance no siempre feliz del alumbramiento, ;

Que muchos nifes mueren en el vientre materno 6 poco tiempo _des
pués de haber nacido, sélo por falta de auxilios médicos. ¢s un hecho inne-
gable; asi como es evidente que ciertas manipulaciones ejecutadas en los re-
cién ‘nacidos, por gentes torpes y sucias, son causas diarias de tétanos y otras
enfermedades violentas, que matan muchos nifios atn antes de los primeros
guince dfas de la vida extra-uterina,

Hé alli una causa de mortalidad ficil de suprimir. ;

No queremos hablar del establecimiento inmediato de una Maternidad
i Hospital para parturientas, — fundacion en la cual ya debfa pensarse, si-
quiera para la capital. — En la Maternidad hallarfan asistencia, consuelo y
hasta ejemplo de moral muchas infelices mujeres, victimas desoladas de la
miseria 6 del vicio; al par que tantas inocentes criaturas hallarfan también
abrigo, alimento y vida. Pero, lo repetimos, no queremos ocuparnos en de-
mostrar que es necesario fundar en Costa Rica un Hospital de Maternidad,
que estamos seguros, tendria por piedra angular la munificencia de las ma-
dres felices desde el doble punto de vista de la moral y de la fortuna.

Hay otra institucién muy ficil de establecer, Y que en muy poco tiem-
po darfa los resultados mds satisfictorios con relacién 4 su objeto.

Nos referimos 4 una Escuela de Obstetricia )

Un establecimiento de esta naturaleza les abrirfa & muchas mujeres
pobres las puertas de un porvenir seguro y honrado, antes desconocido para
ellas: j cudintas ninas sin patrimonio y sin amparo, que hoy tienen que luchar
por la vida entre los dos caminas terribles de Ia prostitucién y la miseria, no
hallarian en la dicha Escuela un verdadero asilo de instruccin y moral, por
¢l momento. y un punto de partida para el trabajo honrado y praductivo,
despuds !

Y estas ninas, convertidas mas tarde en profesoras instruidas, circuns-
pectas y caritativas, cudntos bienes no harfan no s6lo en la sociedad sino tam-
bi¢n entre las gentes més infelices del pueblo !

No queremos insistir en recomendar Ja excelencia de la institucién 4
la cual dedicamos estas lineas : hay verdades que sélo deben enunciarse por-
que no necesitan pruebas, y esta s una de ellas,

La Facultad de Medicina no tiene atn nj local ni elementos propios
para comenzar la ensefanza de las especialidades médicas mas necesarias en-
tre nosotros.  Pero no son grandes los gastos que habria que hacer para co-
menzar laensefanza del arte de los partos, instruyendo cierto ndmero de
nifias aptas para este estudio.  En concepto nuestro, lo mejor serfa darle 4 la
Escuela de Obstetricia cierta libertad, que sin sustraerla d1a direccién v vi-
gilancia de la Facultad, le dejara alguna independencia respecto de las tra-
bas que suelen oponer losreglamentos y estatutos muy complicados 4 ciertas
instituciones, que necesitin libertad amplia para desarrollarse,

Un reglamento conciso que fuera 4 la ves Programa y Plan de estu-
dios de la Escuela, bastarfa para el objeto.

En ese reglamento se consignarian las condiciones que deberfan exi-
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girseles 4 las alumnas para admitirlas 4 la matricula.—La edad, cierto grado
de instruccién y educacién, y basta,

Los estudios podrian hacerse en tres afios, de esta manera : Primer
aiio.—Nociones generales de Anatomia y Fisiologia humanas, Anatomia y Fi-
siologfa de la pelvis y de los érganos de la generacién en la mujer; asistencia
4 la clinica de partos. Ségundo afno.—Nociones generales de Higiene; Higie-
ne del embarazo, del parto, del puerperio y del nifio recién nacido; embarazo
normal y patoldgico; parto normal; asistencia 4 la clinica. Tercer afio.—
Nociones generales de Terapéutica y Cirngfa obstetriciales; estudio especial
de la terapéutica y materia médica del cornezuelo de centeno, la ergotina, el
hidrastis canadensis, el bivurnium prunifolium y los hemostdticos uterinos;
partos viciosos: abortos y distocia en general; naciones generales de enferme-
dades puerperales v de los nifios recién nacidos. Eclampsia de las embara-
zadas y de las mujeres en puerperio.  Asistencia 4 la clinica. Moral médi-
ca, en cuanto se refiere 4 la especialidad profesional de la Obstetricia.

La Facultad podria nombrar cierto nimero de profesores libres, de
entre los médicos de esta ciudad, los cuales dictarian sus respectivos cursos
en sus oficinas y en el Hospital.  El estudio de Anatomfa y de Fisiologia, re-
quiere, es cierto, la préctica del Anfiteatro; pero, al principio, puede hacer-
se este estudio en un maniqui; y los hay magnificos.

Lo que si es menester organizar muy bien desde el principio, s la
Clinica de Partos, y para ello no hay necesidad de emprender en ninguna
obra extraordinaria, ni hacer ningtin sacrificio. Una sala cualquiera del de-
partamento de mujeres en el Hospital Civil, basta para el objeto.  Veinte le-
chos grandes, cada uno con su cuna al lado; dos mujeres idéneas para el ser-
vicio; una partera interna para la asistencia diurna y nocturna, v un médico,—
cualquiera de los del Hospital,—hé aqui establecido el servicio.

En cuanto al reglamento de esta clinica, es nuestro parecer que deben
hacerlo de consuno la Facultad de Medicina y la Junta de Caridad; y los pe-
quefios gastos que habria que hacer para establecerla y sostenerla luego,
bien padrian sufragarlos en mancomiin el Gobierno, la Facultad de Medicina,
la Junta de Caridad y las personas piadosas de regular fortuna, que sobran
en esta Repiblica rica y progresista, en la cual el Gobierno, las Instituciones
y la sociedad deben velar por la salud piblica, sobre todo en lo que se refiere

. a la infancia, que es la flor fecunda y delicada de las generaciones.

Estas indicaciones, que hacemos muy 4 la ligera, nacen de nuestras
propias convicciones, y tienen ademds el apoyo decidido de algunos miembros
de la Facultad; pero nos limitamos & proponerlas con todas las reservas del
caso, sdlo haciendo uso del derecho que nos dan el deseo de hacer ¢l bien y
nuestra modesta posicién en la prensa.

G, B;

San José, 1? de agosto de 1896



114 Gacers MEbpica

EL SUERO ANTITUBERCULOSO Y SU TOXINA

En el nlimero anterior de esta Revista reprodujimos de £/ Republica-
#o de Bogotd, una nota eritica del profesor Semmola, en la cual impugna el
dicho autor la supuesta eficacia del suero antituberculoso del doctor Mara-
gliano. Ahora traducimos de la Gezzedta Medica Lombaide, — 5 de junio de
18g6,—la siguiente importante nota, en la cual el eminente Director del Insti-
tuto Clinico de Génova, da interesantisimos detalles acerca de la preparacién
el suero antituberculoso, y de sus efectos fisioldgicos y terapéuticos en el
hombre y en los animales, g

Aunque el método terapéutico adoptado por el profesor Maragliano
para curar la tuberculosis, no sea atin tan eficaz como el que se emplea en
¢l tratamiento de Ia difteria, es, no obstante, correctamente cicntihco,_apesar
de las afirmaciones quizds apasioradas del doctor Semmola, pues tiene en
su favor la aprobacién de bacteriologistas notables como Belring, Babés,
Néwmann y otros, los cuales afirman que la seroterapia antituberculosa del
profesor Maragliano estd fundada rigurosamente en la ciencia, y es, por tanto,
racional y l6gica.

Por estas razones y aunque no fuera més que con ¢l objeto de hacer-
les conocer d nuestros lectores los detalles de esta controversia cientifica, y las
razones que en favor de su método expone el profesor Maragliano, traduci-
mos ¢ insertamos 4 continuacién la nota de clfnica experimental 4 que hemos
hecho referencia,

NOTA DEL PROFESOR Maracriaxo, DIRECTOR DEL INSTITUTO
pE Crinies MEpica b 14 ReAL UNIVERSIDAD DE GENOVA

‘““En mis precedentes comunicaciones acerca de la seroterapia de la
tuberculosis, me he ocupado especialmente en dar 4 conocer los efectos tera-
péuticos que produce en el hombre el suero antituberculoso preparado en mi
laboratorio, limitdndome & dar una ligera idea de Ja preparacion y demds pro-
cedimientos experimentales que pudieran ilustrar los resultados curativos has-
ta hoy por mi nbtenidos.

No desconozeo la importancia de estos detalles: pero me parecia que
era mds oportuno y provechoso dar & conocer primero la eficacia curativa
del suero, que no la razon experimental d.: aquélla, acerca de la cual he ha-
blado antes muy brevemente,

La presente nota tiene por objeto principal dar & conocer ¢l método
de preparacién del suero y su antitoxina,

|
l’sé,t»:l'.-\k.\cx-j.\' DEL SUERQ ANTITOXICO
Para producir en los animales Ia antitoxina tuberculosa, se les inocula

la materia téxica, que se obtine de la cultura del bacilo de Ia tuberculosis,

: 1 > en
la plenitud de su virulencia,
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La materia t6xica se prepara por dos procedimientos distintos :

Se obtiene, concentrando la cultura al bafio de marfa y 4 una tem=
peratura de 100°, y prolongando esta operacién durante tres 6 cuatro dfas,
segiin el método usado por Koch para la preparacién de la tuberculina ;

£ Se obtiene, filtrando la cultura 4 la temperatura ambicnte y 4
través de un filtro de Chamberland y concentrdndola luego en el vacio, sin
elevar la temperatura mds alld de 30°.

En el producto - se halla la materia téxica contenida en el cuerpo del
microbio, la cual resiste, sin alterarse, altas temperaturas : es la bacleriopro-
leina O {uberenlina.

En el producto 7, se halla la secrecién de la bacteria, la foxzalbimina,
muy sensible 4 las altas temperaturas que no puede soportar sin alterarse;
pero ademis de esta substancia, el producto & contiene fuberculing; pues que
en toda cultura fresca de esta especie, se encuentran siempre Cuerpos muer-
tos y deshechos de bacterias. De manera que, si el producto A no centiene
ninguno de esos principios activos sensibles 4 las altas temperaturas y carac-
teristicos del producto /5, éste contiene, porel contrario, ademds de la /oas-
albimina, cierta cantidad de proteina contenida en el producto 5.

Después de las publicaciones de Koch, sobre la tuberculina; de la de
Maffusi, sobre la accién téxica de la cultura tubercolosa, y de las de Prudden
y Hodemphly, sobre la accién del cuerpa del bacilo tuberculoso muerto, todos
los patologistas han puesto su atencién en el dicha bacilo ¥ su proteina, en la
cual parece que reside exclusivamente la virulencia espeeifica de la tubercu-
losis, tanto que Strauss y Gamaleia han deducido del resultado de sus pa-
cientes estudios ¢ investigaciones al respecto, que : * w0 les fa sido posible en-
contrar en ¢l liguido de las culturas fillradas, ningin privcipio capaz de re-
produciy ninguro de los stnlomas ¢ lesiones propios de la tuberculosis.”

Asi que, en la tuberculosis, al revés de lo que sucede en las otras in-
fecciones, sélo la proteina gozaria de la accion especifica, én tanto que la
toxialblimina, carecerfa de toda propiedad de esa especie.

Por estas razones, he adquirido el convencimiento de que en el liquido
tuberculoso filtrado en frio, existen ciertos principios que tienen propiedades
distintas de las que posee la proteina,—principios que, en el hombre y el curiel
tuberculosos, desarrollan una accién & Ja vez sudorifica € hipotermizante, y
que, en dosis suficiente'mata 4 los curieles, con sintomas de colapso.

La acci6n de estos principios es, pues, perturbadora de la termogene-
sis y antagonista de las propiedades de Ia proteina, y se desarrolla apesar de
ésta, la cual se halla indudablemente unida & aquélla en el mismo liquido fil-
trado. Tan cierto es esto que, si se lleva el liquido a la temperatura de
:oo‘j, pierde en el acto su accién hipotermizante y su propiedad sudorifica, en
tanto que la tuberculina, libre ya de su antagonista, continda gozando de sus
efectos propios.

Hé aqui una demostracion experimental muy clara y persuasiva. —
Si se toman tres curieles tubreulosos febricitantes, y se les inyecta, 4 uno, un
centigramo del liquido filtrado 4 30% 4 otro, un centigramo del mismo liqui-
do 4 100°, y al tercero, un centigramo de tuberculina, se observard que, enlos
dos tiltimos la temperatura sube, en tanto que en el primero, porel contrario,
baja. Lo mismo sucede en el hombre tuberculoso.

Si una misma cantidad del mismo liquido filtrado hace subir 6 bajar la
temperatura animal, y produce 6 no una accién sudorffica, segiin que ¢l dicho
liquido haya sido sometido ¢ no 4 la temperatura de 100°, es evidente que en
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el dicho liquido se contienen dos clases de substancias de distintas propie-

dades,
Hasta ahora no me ha sido posible aislar y separar una de otra estas

dos substancias. : :

No todas las culturas dan la misma cantidad de substancia activa, como
cs necesario para los ensayos de inoculacién en los animales, en los cuales se
debe emplear siempre un producto de composicion y potencia constantes.—
Fara mis propésitos, he llegado 4 determinar la uaidad téxica del liquido. va-
riando oportunamente la concentracién de los productos - y B

He establecido como unidad “téxica de mi suero antituberculoso,
cantidad de substancia acava necesaria para matar un peso determinado de
curiel sano. :

Los liquidos A4 v 5 se reducen constantemente 4 cien unidades téxi-
€as por ¢. ¢ por consiguiente, un centimetro cibico del liquido mata un hec-
togramo de curiel sano.

Para convencerme de que la virulencia de estos principios es debida 4
la substancia téxica bacteridea y no al liquido usado para preparar la cultura,
he llevado este liquido al mayor grado de concentracién posible y lo he in.
yectado luego en los animales, sin obtener ningtin resultado,

Para mis inoculaciones, hago usa de una mezcli de las substancias f y
B, en la proporcidn de tres partes de la primera v una de la segrunda.  Este
liquido de inoculacién se prepara asi para ser empleado a dosis progresiva-
mente erecientes y constantes por cada kilogramo de carne del animal sujeto
al ensayo.

Yo comienzo generalmente por 2 miligramos por kilogramo y llego
Masta 4o y 50, aumentando progresivamente uno por cada dia, y siguiendo
luego con la cantidad maxima.

Los animales que he escogido para Ias inoculaciones son el perro, el
asno y ¢l caballo.

Las inoculaciones deben hacerse por €l espacio de seis meses; al
cabo de los cuales se obtiene la inmunizacién del animal; es decir, que éste
puede soportar entonees dosis fuertisimas de materia t6xica, que en otro ani-
mal de la misma especie, pero no inoculado, producirian graves desdérdenes
Organ 1COS, %

Al cabo de seis meses de inoculaciones continuadas, se puede hallar
va una buena cantidad de antitoxina en el suero del animal empleado. Mas
para tener la seguridad de ello y de que en la dicha sangre no circula junta-
mente m la mds pequena parte del material téxico inyectado, €5 bueno sus-
pender por algunos dias las inoculaciones.

Hecha la sangria, se prepara el suero, adoptando el pracedimicnto ge-
neral usado para preparar los sueros terapéuticos.

De todcs los animales en los cuales he ensayado la inoculacién, he da-
do la preferencia al caballo, porque es el animal mds 4 Propésito para pre-
parar ¢l suero.

11

LA ANTITOXINA TUBERCULOSA
En el suero asi Frcpamdo, se contienen substancias antitéxicas especi-

ficas, las cuales tienen 1% propiedad de neutralizar en el hombre y en los ani-
males la accidn de los principios toxicos de Ja tuberculosis,
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Este hecho se demuestra :

a] En el curiel sano ¢
b} En el curiel tubereuloso ; v
c] En el hombre afectado de tuberculosis.
a] Ex EL CURIEL SANO
Ul vzglimetro ciibico de sucre, preveure we gramo de curiel seno, de la
accion ldxica de la dosis minima de proleina luberculosa, capaz de malar lo
dicha cantidad del animal. Y siendo un pramo de la proteina que nosotros
preparamos, capaz de matar un hectogramo de carne de curiel sano, asi como
too mme. de suero la premune, equivale 4 decir que un gramo de suero  pre-
mune un kilo de curiel sano, de la accion téxica de una cantidad proporcio-
nalmente mortal de proteina tuberculosa.

b] EN EL CURIEL TUBERCULOSO

Ll sucro promune wn curtel lubercnloso, de ln accion de nna-cantidad
de proteina tnberenlosa capaz de matovio.

Ordinariamente basta para este objeto, de 24 4 mme. de suero por
cada gramo de curiel enfermo, es decir c. ¢. 0,40 de suero por cada hectogra-
mo de curiel.

En mi laboratorio se han hecho y repetido estas experiencias en mu-
chos centenares de curieles tuberculosos, y cada vez se hizo uso de una dosis
justa de proteina; y, si se obtenfa €l mismo grade de resistencia en los curie-
les inoculados con protefna y suero, como en los animales de comprobacién
sujetos simplemente 4 la proteina, se vio siempre que €l suero premunia sélo
4 los curieles inoculades, en tanto que los que servian de término de compa-
racion, morian,

Empero, no siempre es facil obtener la misma resistencia y el mismo
grado de desarrollo de la tuberculosis en los curieles que sirven de  compro-
bacién y en los otros, ni es siempre posible establecer cudl sea la cantidad
minima de protefna seguramente mortal.

En el curso de estas investigaciones es necesario tener presente cud-
les son los curieles de un mismo grupo, infectados el mismo dfa, con una can-
tidad aproximativamente igual de la misma cultura tuberculosa. Mas que la
fecha de la infeccidn es necesario tener por guia la medida de la pérdida del
peso v elevacién térmica del animal, ¥ segiin la mayor 6 menor gravedad de
los sintomas, administrarles la dantidad de tuberculina y de suero necesarios,
en relacién con el peso del animal.  Ordinariamente, para matar un gramo
de curiel tuberculoso, en el desarrollo medio de la infeccién, basta una can-
tidad diez veces menor de tuberculina que la que se necesita para matar un
pesoigual de curiel sano. Asi pues, para premunir un gramo de curiel tu-
berculoso, de la accién téxica de una dosis minima de proteina, se requicre
una cantidad de suero dos 6 cuatro veces mayor que la que se necesita para
premunir un curiel sano.

c] EX EL HOMBRE TUBERCULOSO
La cantidad minine de tuberculing, capaz de desarvoliar ficbre en un

tnberculose aptrético, es newlralizada por 1 c. e, de suoro levapéutico,
Para hacer este experimento, es preciso, comenzando por la minima
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dosis de un miligramo, ver cufl es la cantidad mds pequefa de tuberculina
capaz de producir reaccién. Obtenida la reaccién, se la deja extinguir, Ey
cuarenta y ocho horas después, si estd extinguida, se le inyecta al enfermo la
misma cantidad de tuberculina, con un centimetro ciibico de suero terapéutico.
No se produce reaccién. 1 d

Si dejamos pasar asi de tres 4 cinco dfas, y luego se inyecta nueva-
mente la misma cantidad de tuberculina sin suero, la reaccién se produce
nuevamente. o )

Ademds, es ficil observar que : fos tuberculosos apiréticos & ligeranicn-
le febricttantes, susceplibles é la tuberculing, pierden esta suscoptibiilidad :z’e.s'.-
puds de una serie de inyvecciones de suero, QUAGHE S¢ qumehle diez veces a @osis
de fudercnding.  Este hecho ha sido corroborado recientemente con la mayor
evidencia, en las experiencias hechas con mi suero por Beuzi en la Real Cli-
nica de Ndpoles.

111
ACCION BACTERICIDA

Ll suero asi preparado desaryolla, in vitro, propicdadss bactericidas res-
Pecto del bacilo tnlereuloso, aunque se someta al dicho suero por algunas ho-
ras y aun dfas, d la accién de una temperatura de 55 4 66°.

VI
DETERMINACION DEL PODER ANTITOXICO DEL SUERO

Para determinar la potencia antitéxica del suero, se Ia confronta con la
accién de la tuberculina en el curiel sano, Con este objeto se ha adoptado
como unidad antitéxica, Ia cantidad de antitoxina capaz de premunir una can-
tidad de carne de curiel sano igual 4 su peso, de la dosis mortal minima de
proteina tuberculosa.  Es con este procedimiento que se ha valuada la unidad
antitéxica contenida en un centimetro eibico de suero preparado en mi Jabo-
ratorio : esto se indica con el nimero 1,000; es decir que un centimetro ciibi-
€0 de suero premuneun kilogramo de curiel sano, de la accién de la dosis mi-
nima de protefna que serfa seguramente mortal para aquella cantidad del pe-
50 del animal sano.  Este es el titulo del suero de mi laboratorio.

Nuevos y mds recientes estudios me han hecho ffeil obtener un suero
mucho mis rico en unidades téxicas. ;

* #

Los detalles que en esta nota se contienen, fueron y2 publicados, aun-
que muy sumariamenteé en mi primera comunicacién hecha en Bordeauy, v
sobre todo, acerca del punto fundamental, relativo 4 la demostracitn de Ja
presencia de una antitoxina tuberculosa en el suero preparado por mf.

En esa comunicacion dije terminantemente que el suero neutralizaba
la accifn toxica de la tuberculing, hecho fundamental que prueba que hay en
el suero substancias antagonistas del mds activo y del mds potente de los
principios téxicos de la tuberculosis.
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Este principio fundamental fué confirmado después por las experien-
cias de Behring, Babés y Newmann.

Behring decia, en efecto, en Lubeck, en el mes de setiembre, que
un suero que ¢l habia obtenido después de la inoculacién de la proteina, pre
munia al curiel tuberculoso de la accién téxica de la tuberculina.

Babés, en enero de 1896, comunicaba 4 la Academia de Ciencias de
Paris, que ¢l suero de los animales inoculados con tuberculina, neutralizaba
la tuberculina, y Newmann atribufa el descubrimiento y su mérito 4 Behring.

Babés fué quien demostrd que el suero de los animales inoculados con
proteina impedia el desarrollo del bacilo tuberculoso; pero la demostracién
precisa de este hecho sélo se ha dado anulande por medio del calor el poder
bactericida normal del suero, cosa que se ha realizado sélo en las experien-
cias llevadas & cabo en mi laboratorio.
= La determinacién de la unidad antitéxica del suero antituberculoso no
ha sido hecha ni por Behring ni por Babés. Uno y otro han cometido el
mismo error de servirse del suero del curiel tuberculoso. Y todas las reser
vas contenidas en mi comunicacién de Bordeaux dependfan de este mismo
error que yo también cometi al principio; y las numerosas investigaciones que
vo habfa hecho al respecto no me dieron ningtin resultado positivo, por ha-

* berme servido de curieles tuberculosos.

Desde que comencé d trabajar en curieles sanos me fué muy fécil ya
determinar la unidad antitéxica de mi suero. Estos hechos traen la eviden-
cia de que, el suero tuberculoso prueba en el terreno experimental su propia
eficacia en la clinica humana y sanciona la ley de causalidad que di6 la ba-
se del descubrimiento del suero antidifiérico.

Reservo para una nota préxima la exposicion de los resultados de los
estudios experimentales institufdos por mi acerca de la accién curativa del
suero en los animales tuberculizados exprofeso.

Aprovecho esta oportunidad para declarar que los hechos adquiridos
en esta materia no se deben tnicamente 4 mi labor exclusiva, sino también
al trabajo eficaz de todo el personal de mi laboratorio, en el cual se distin-
guen cspecialmente los doctores Lucatello, Marzagalle, Sciolla y Badano,
quienes en el laboratorio bacteriolégico de mi Instituto han compartide pa-
cientemente y con perseverancia, largas y penosas labores experimentales en
més de dos mil curieles.”

Pror. E. MARAGLIANG

{ De la Gazzetta Midica Lombarda)

C. B.

| COLABORACION

LA DENTICION

La denticién es el conjunto de los fenémenos de la salida de los dientes,

Nos ocuparemos solamente en este articulo, ge la primera denticién,
porque se efectud en un periodo de la vida en que con mds frecuencia los
nifios sufren de ciertas enfermedades que generalmente son atribuidas 4 la
salida de los dientes de leche,
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Cuando la denticién se hace con regularidad, fisiolégicamente, con di-
ficultad se podria negar la existencia de ciertos fenémenos locales dur:%nte(;:l.
desgaste de la mueosa de la encia.  Asf, un nifo de seis 4 siete meses, de
buena salud, llora més que de costumbre, se encucntra molesto y pierde el
apetito: si se le cx:mﬁ:m(sa boca, se ve que /leesté saliendo un dicnls, v que
4 su alrededor la mucosa estd mds roja que el resto dela encia, y esto es to-
do. Probabiemente estos accidentes no se repetirdn, pero casi siempre se
observa al salir cada diente 6 grupo de dientes.

Y, sinembargo, hay quien pretende (Pamard) que el nifio dfurant_e Ia
evolucién de la primera denticion, es un enfermo.  5i esta asercion fuera jus-
ta, tado nino de 1 & 3 afios serfa un enfermo, 1o que s inadmisible. Teorda
peligrosa, pues muchos estados patoldgicos en esta edad considerados como
accidentes de la primera denticion, se descuidan, y para Magitot “la §entl—
eidn por si sola ¢s incapaz de producir un verdadero fenémeno morboso,

La evolucion de la primern denticion eémpieza del sexto al séptimo mes
v termina & los dos afos; estos dientes, comunmente llamados de leche, du-
ran los primeros afos de la vida y son reemplazados por los de la segunda
denticién, que son permancntes.

Salen los dientes de leche, septin Trousseau, por grupoes, con cierto
onden y en épocas mds ¢ menos fijas.

El primer grupo aparece del sexto al séptimo mes, y comprende los
das primeres incisivos medianos inferiores; su evolucién se hace en uno 6 diez
dius; después de un intérvalo de tres 6 nueve semanas, aparecen los cuatro
incisivos superiores en el espacio de cuatro 6 seis semanas ¥ forman el segun-
do grupo. Es de seis 6 doce semanas el intérvalo que separa este grupo del
tereero, que aparece al ano y comprende las cuatro primeras muelas y los
dos incisivos laterales inferiores, en el orden siguiente: primero, las muelas su-
periores; después, los incisivos inferiores, y, por tltimo, las muelas inferiores; la
evalucidn de este grupo exige dos meses para efectuarse, y hasta el decimo-
quinto mes no aparece el cuarto grapo, formado por los colmillos, que nece-
sitan dos 6 tres meses para sali. Bl quinto grupo aparece al fin del segun-
do afio y consta de las Gltimas muelas, terminando la primera denticién, que
la forman veinte dientes,

Cuando la denticidn se efectia siguiendo este orden de lugar y tiem-
po. no presentando el nifio los vicios de conformacion que retardan fa erup-
cion de los dientes, la denticion es normal, fisiolégica, y los accidentes que
pueden sobrevenir durante este periodo, y que generalmente son atribufdos
4 la denticion, tienen otra causa; ash: las diferentes estomatitis sabemos que
son de origen infeccioso y ocasionando una exagerada secreciin salivar, hu-
medece constantemente la ropa del nifio y produce el catzrro Ppulnonar, tres
accidentes que se achacan 4 los dientes,

La diarieq es un fenémeno dispépsico vulgar, que no presenta ningdn
caracter particular durante la denticién para que se haga de ella una varie-
dad especial, correspondiente 4 este proceso fisiolégico. | Politzer, médico de
gran experiencia en las enfermedades de los nifios, dice, que en una prictica
de 35 anos nunea vié un solo caso de diarrea que no hubiera podido explicar,
sino por Ia mala alimeptacién del nifio. “La alimentacién impropia, anade,
es siempre la causa,—nunca, pero nunca la denticion” La diarrea tambidn
se observa antes de la denticion y como la c}ue se observa durante la denti-
cién, sana rdpidamente si se le da al nifio el pecho de una buena nodriza, si
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se le tenfa sometido 4 la lactancia artificial 6 al destete prematuro, y, si esta
ba mamando, se le regularizan lasmamadas.

) Las convufsiones, que son tan {récuentes; tienen por origen las indiges-
tiones producidas por una alimentacién defectuosa, pues no hay que olvidar
que es en esta época en qué s¢ empieza jcon an poco acierto! 4 quitar el pe-
cho al nifio y darle jtan inoportunamente otros alimentos mds & ménos aptos
4 ser digeridos con facilidad por su estémago; todos sabemos lo impresiona-
ble que es el sistema nervioso del nino y que la presencia de alimentos mal
digeridos y las lombrices, en su tubo digestive, es suficiente para producir
esas convulsiones, Otro origen es la deformacién del crineo en el raquitis-
mo, como también la impresionabilidad del cerebro durante su desarrollo y
sus lesiones de compresion por ¢l forceps, en un parto laborioso. )

No hay razén justa que pueda motivar Ia creencia que la denticion
produzca afecciones de la piel, la mayor parte siendo parasitarias 6 de ori-
gen diafésico. ¥

Traducimos de una memoria de Magitot; “‘me he esforzado én demos-
trar por una serie de observaciones clinicas que la primera denticidn, comun-

“mente invocada en la explicacién de las afecciones tan diversas de la primera
infancia, debe ser considerada como siéndole completamente extrana.”

- Ea la denticidn muy precoz no se ha notade ningin accidente y se ci-
tan casos de haber nacide nifios con mds & menos dientes: Dendalis nacid con
todos sus 20 dientes de leche; Ricardo Il de Inglaterra, Luis XIV y Maza-
rino nacieron con varios dientes.

No sucede asf cuando la evolucién es tardfa; nunca es regular: siempre
hay anemalias de cronologia en la salida y disposicién respectiva de los dien-
tes. :

Es imposible anticipar cudles serdn los accidentes 4 que den lugar es-
tas anomalias; los hay de compresidn, de irritacién nerviosa, de retencién en
el interior de las encias, de productos inflamatorios, ete.

Diferentes causas pueden crear las irregularidades que produzean es-
tos accidentes; algunos vicios orgdnicos hereditarios pueden producirlos: las
ideas de Parrot y de Hutchinson sobre la influencia de la sifilis en los dientes,
se confirman todos los dias,

Ls el raquitismo la enfermedad que mds influencia tiene sobre la den-
ticién y permite explicar la mayor parte de los accidentes generales atribui-
dos 4 la denticion, sobre todo lioy que esti mejor conocida esta enfermedad g
que se sabe que puede atacar también 4 los recien nacidos.

5 Kassowitz atribuye & los desordenes producidos por el raquismo las
convulsiones no acompanadas de fichre,

La diarrea mfantil es un sintoma precursor del raquitismo.

Para Behrendt la denticién tardia es también un sintoma precursor,
Rillet 3 Barthez son de la misma opinién. Ritter afirma que en el raquitis-
mo el primer diente puede no salir hasta el afo ¢ ano y medio.

La deformacion de las mandibulas en esta enfermedad es muy frecuen-
te; dificulta la salida de los dientes y produce la interversién en el orden de
salida, lo mismo que en el de lugar. Se han observado casos en que los col-
millos salen en el lugar de los incisivos, y un diente que no sale 4 su tiempo y
en su lugar, esun obstdculo para la salida de los otros.

Asf, un atraso y una irregularidad en la ewlucidn de la primera den-
ticion, es la manifestacién de una enfermedad extrana al proceso fisioldgico
de Ja denticién, ocasionando serios trastornos en el desarrollo de las mandi-
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bulas y de los dientes; de diez veces, nueve esta enfermedad es el raquitismo,
que ya hemos visto presenta los sintomas de las afecciones achacadas 4 la
denticién, i

La primera denticién no modifica el pronéstico de ninguna enferme-
dad de la infancia.

En Ia reciente epidemia de sarampién tuve la ocacién de observar mu-
chos ninos atacados de esta enfermedad durante la denticién, y no noté que
la agravara,

Hay muchas madres que rehusan vacunar 4 sus hijos durante Ia den-
ticién, temiendo que la vacunacién ejerza alguna influencia sobre ella, preo-
cupacidén que he tratado siempre de desarraigar por todos los medios 4 mi
aleance.  He vacunado 4 muchos nifios durante la denticién (cuando he po-
dido persuadir 4 las madres de su error) v no he observado ningtin acciden-
te que motivara esta creencia,

Antes de la salida del primer diente, es conveniente examinar con
atencién las mandibulas, en el quinto 6 sexto mes. Si el desarrollo es regu-
lar, si estdn bien conformadas, las presunciones son en faver de una evolu-
cién ficil, fisiolgica y no habrd que temer 4 los accidentes de la denticién,
siempre que el nifio siga sometido 4 una buena alimentacion, que en esta
edad, no nos cansamos de repetirlo, es la lactancia materna 6 por una buena
nodriza,

Cuando en un nifo sano, bien constituido, de mandibulas bien confor-
madas, los incisivos han salido regularmente y 4 su tiempo, y al salir las mue-
las tiene diarrea, convulsiones, estado febril, no hay que déescuidarse creyen-
do que todo pasard cuando salgan, como generalmente se cree;  Las convul-
siones y la diarrea seran debidas 4 alguna indigestién. :

Esta diarrea, que con tanta indiferencia la ven todas las madres y has-
ta la creen saludable para la salida de los dientes, hay que tratarla y curarla
lo mds pronto posible.

El facultativo debe poner mucha atencién en su diagndstico diferencial,
pues si es debido # una indigestion, los cuidados higiénicos bastan; si es sin-
tomitica del raquitismo, hay que estableer un tratamiento adecuado y enérgi-
co, pues no hay que perder tiempo friccionando las encias con diferentes o
dicinas de patente, que existen en el comercio, con la pretencion de ayudar
la denticién, a edad no hay que contar mucho con los medicamentos:
cl mejor medio de prevenir el raquitismo y por consiguiente cbtener la evo-
lucién Feil de la denticidn, es la lactancia natural por medio dela madre 6
una buena nodriza,

Dr. Parrevo

COMESFOOENCA EXRALER

Strasshurgo, 11 de junio de 1896

SENOR REDACTOR DE LA “ GACETA Mepica”
-]

_Habiendo lefdo en los perisdicos de ésa Ia fundacién de un 6rgano pa-
ra los intereses médicos, y deseando cooperar en algo 4 ese plausible trabajo,
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me permito ofrecerle mi ayuda en lo que sea posible. Para esto me prometo
escribirle con regularidad una revista de todos los nuevos estudios que se ha-
gan en Alemania en el terreno de la Medicina, si Vd. tiene 4 bien nombrar-
me corresponsal en ésta, iy

Para principiar, le remito una pequefia descripcion del nuevo descu-
brimiento del profesor Resntgen, suplicindole tenga 4 bien publicarlo en ese
érgano. Acompaiio al articulo, dos fotografias que ilustran mi trabajo : una
de ellas es el esqueleto de una mano de mujer con su anillo (no sé por quién
fué ejecutada, creo que por Spiess, Director del Instituto Fisico-cosmogrifico
Urania en Berlin); la otra representa una antepierna amputada, dejando ver
ambos huesos y las dos arterias tibiales excleréticas (caso descrito por Hoppe-
Seyler en Kiel, en este mismo trabajo).

De Vd. atento servidor,

Dr. V. LACHNER - SANDOVAL,

Doctor en ciencias fisicas y naturales, estudiante de Medicina

Direccién : Pergamentoarse, 2, Strassburg

El descubrimiento del Profesor Reentgen
¥ su importancia paga la. Medicina,
for

V. Lacuner Sanpovar, Doctor en ciencias fisicas y naturales
1.—Los vayos x y el modo de oblenerlos

El siglo XIX, tan fecundo en descubrimientos extraordinarios, no ha-
bfa de concluir sin traernos uno, tanto mds sorprendente cuan importante
por sus aplicaciones précticas, que aun no pedemos apreciar del todo. Se
trata nada menos que de la capacidad dada al ojo humano de poder atravesar
cuerpos sélidos que hasta ahora le eran impenetrables; este hecho, que nin-
gtin cerebro humano por audaz que fuera habfa csado concebir, se ha trasn-
formado en realidad cuando menos se esperaba, sin predmbulo, de golpe : al
anunciarlo su descubridor, ya era un hecho consumado y casi perfecto. La
sorpresa ha sido grande por lo repentina como por los vastos horizontes que
abre 4 la investigacién cientffica, y no s6lo 4 ésta sino también 4 la vida co-
miin. Por estas circunstancias podemos decir sin exageracién, que este des-
cubrimiento es un digno compaiiero del descubrimiento de la ¢electricidad y del
vapor : dos puntos culminantes de la historia intelectual del siglo XIX,

La anunciacién de esta nueva, tuvo lugar en diciembre de 1895.—
Guaillermo Conrado Reentgen, profesor ordinario de Fisica de la Universidad
de Wiirzburge, en Alemania, se present6 d la SociedadFisico-médica de aque-
lla ciudad, con una sencilla comunicacidr de su descubrimiento (que extracta-
mos en seguida) acompafniada de algunas demostraciones que probaban sus
aserciones y que dejaron dtonitos 4 sus oyentes.
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Es sabido que, si se hace el vacio en un _tubo de vu_:lno ¥ se hace pasar
por €l una fuerte corriente eléetrica interrump_xda en su interior, se pi'oduce
aquf un brillante efecto de luz : del polo negative 6 catodo brota un haz de
rayos de luz, que llena ¢l tubo y produce efectos maravillosos : estos spn_]os
rayos calédicos. Este hecho fué descubierto por el aleman Hittorf; y el ale-
mén Geissler lo mismo que ¢l inglés Crookes dieron 4 los tubos formas mds
elegantes y apropiadas para hacer del experimento un objeto de entreteni-
miento (de aqui que estos tubos lleven inmerecidamente el nombre de estos
tltimos y no el de su descubridor; fos fisicos alemanes han resuelto, sin em-
bargo darles su nombre en lo sucesivo). Se habfa notado también que el lu-
gar donde los rayos catddicos chocaban contra las pa:’ed::s de vzdr:q del tubo,
producia una fluorescencia, que también se comunicaba 4 un papel impregna-
do de cianuro de platine-bario puesto cerca. Experimentando Reentgen con
estos aparatos, noté con sorpresa que el papel fuorescia apesar de que el
tubo de Hittorf estaba perfectamente encerrado en una caja de cartén grueso
¥ negro. Su espiritu investigador lo llevé & examinar este fendmeno y pron-
to noté que la fluorescencia conclufa tan pronto como se interrumpia la co-
rriente eléetrica dentro del tubo y de Ia caja negra, para volver 4 empezar
cuando se restablecia [z corriente, de modo que ¢l fenémeno dependia del
efecto de luz dentro del tubo, y era necesario admitir que ciertos rayos de luz
invisibles tenfan Ia capacidad de atravesar el cart6n para ir 4 producir la fluo-
rescencia en el papel de cianure.  El efecto permanecia ¢l mismo, si se inter-
ponia entre el tubo y el papel un trozo de madera, un libro empastado de mil
piginas, un juego de naipes y aun la mano del inventor; en este dltimo caso
se reflejaban los huesos de la mano como sombras en la superficie fluorescente.
Siguiendo los experimentos, encontré Reentgen que estos rayos enigmaticos,
que desde allf llamé szyos v, atravesaban todos los cuerpos s6lidos, pero con
muy diferente intensidad; los cuerpos orgénicos y sus derivados (como la
madera, el papel, la carne, etc) con mucha més facilidad y lijereza que
los inorgdnicos (principalmente los metales) y segiin su espesor.  El cuerpo
menos penctrable para estos rayos resulté ser el platino, después segufan los
otros metales y los huesos (que conticnen cal); relativamente penetrables eran
la madera, el cartén, los tegidos del cuerpo humano, la piel, los misculos,
ete,; el plomo, el cobre v s metales podian ser atravesados por los rayos
% cuando se les exponia suficiente tiempo 4 su accidn y en capas bicn delga-
das! De aqui el fendémeno de poderse observar el esqueleto de la mano en
el papel flvorescente, pues fos rayos atravesaban Ia piel v la carne con [acili-
dad, mientras que por los huescs eran detenidos en gran parte,

Raentgen comunicaba en seguida las prineipales propiedades de estos
rayos, que no segufan lasleyes 4 que estdn sujetos los de la luz comiin, Los
rayos hromn‘dc aguella parte de la pared de los tubos con que chocaban
los rayos catsdicos, es decir de los puntos Auorescentes, ¥ con tanta mds in-
tensidad cuanto mayor sea la de la fluorescencia, cuantd més intensos sean
los rayos cat6dicos y més luerte la corriente eléctrica que los produce. Del
punto de origen se dirigen los rayos # en linea recta en todas las direcciones
del espaclo, sin que nada pueda desviar su direceién, atravesando los cuerpos
¢on mis 6 menos fucrza; no son visibles sino por sus efectos; no varfan de
direccion (es decir, carecen de la refraccion y reflexidn de los Tayos comunes)
aun cuando Rmnt,g::n los hizo pasar por polvo de zine, de plata, de sal co-
mun ete, no consiguio su dispersion; después tienen la propiedad de ha-
cer fluorescer ¢l cianuro de platino-bario. Como los rayos catGdicos pueden
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ser desviados por el influjo de un imdn, Iz fuente de los rayos x se desvia
también y estos cambian de punto de nacimiento, pero ¢l imdn no puede des-
viar su direceifn una vez tomada, Por dltimo, encontré Reentgen para su
mayor satisfaccién, que sus rayos tenfan, como los rayos ultravioletas de la
luz comtin, una fuerza quimica, descomponiendo las capas sensibles de las
planchas fotograficas, de modo que podfan emplearse en la fotograifa : en
efecto, demostrd el autor unos retratos hechos por este medio @ el objeto se
colocaba directamente sobre la plancha fotogrifica encerrada en su careta 6
cnvuelta en papel negro para librarla del efecto de la luz (como los rayos no
son refractables, el aparato fotogrdfico y sus lentes estdn por demds), y el
todo se exponia 4 los rayes &, que cafan paralelamente sobre la plancha, atra-
vesando las partes pencirables del objeto v la envoltura de lIa plancha vy des-
componiendo esta iltima; por el contrario, eran detenidos los rayos por las
partes impenetrables del objeto, y estas arrojaban una sombra sobre la plan-
cha; el retrato obtenido reproduce por consiguiente sélo los contornos de los
cuerpos impenetrables, es decir, son sélo siluetas, los diferentes grados de
oscuridad no corresponden como en la fotografia comiin 4 los efectos de som-
bra, por la fotografia del cuzrpo retratado, sine 4 los diferentes grados de pe-
netrabilidad. Las siluetas presentadas por Reentgen reproducian un sistema
de pesos y medidas encerrados en un estuche de madera, un alambre arro-
llado dentro de un tubo de madera, el esqueleto de una mano, ete; se habfa
retratado desde un cuarto al otro & través de la puerta cerrada,

Que los rayos en cuestién no éran los mismos rayos catddicos sino
que ¢stos los producian, se probaba no s6lo por las difereates propiedades fi-
sicas de ambos, sino también por un sencillo experimento hecho por Reentgen,
¥ que no reproduzco aqui por no aumentar este trabajo y por ser de poco
interés.

Tenemos, pues, que los rayos « son producidos por los catédicos, al
chocar contra las paredes del vidrio del tubo de Wittorf; que se propagin en
linea recta; que son invisibles; irreflejables € irrefractables: que no son des-
viados por ¢l imén; atraviesan todos los cuerpos con distinta intensidad; que
producen fluerescencia y sombras y por iltimo que poseen actividad quimica.
De aqui deduce Reentgen que se trata, como en la luz comdn, de vibracio-
nes del éter, pero no trasversales sino longitudinales, cuya existencia ya se
suponfa por varios fisicos; de mode que se trata de una analogia con las vi-
braciones longitudinales del aire, del sonido, que también atraviesan los
CUEI‘POS.

Desde aquella memorable sesién, el descubrimiento de Reentgen y su
nombre han corrido por todo el mundo, v los hombres de ciencia se han
preparado para explotar la rica veta descubierta 4 sus ojos; todos los gabine-
tes de Fisica del mundo se han puesto en movimiento para estudiar los nue-
vOs rayos, y ya se han hecho nuevos descubrimientos aceres de la naturaleza
de ellos, de sus aplicaciones y del modo de obtenerlos y estudiarlos. El nom-
bre de Reentgen permanecerd unido 4 su extraordinario descubrimiento y se-
rd inmortal, pues 4 peticién del célebre embridlogo Ieelliker alli presente,
dispuso la Sociedad Fisico-médica de Wiirzburgo en aquella sesién, dar 4 los
rayos ¢l nombre de su descubridor.  Alli mismo solicité Resntgen de Keelli-
ker el honor de retratar el esqueleto de sumano, y Jo verificé,  Este tltimo
pronuncié eonmovido una alocucion en que manifestd que, en los cuarenta y
acho afios que lleva de asistir 4 las sesiones de la Sociedad, nunca habia ofdo
y visto hechos de tanta magnitud como €l actual. .

&
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El 9 de marzo de este afio se presentd de nuevo Reentgen ante Ia So-
ciedad Fisico-médica, con su segunda comunicacisn, en que anunciaba nuevas
propiedades descubicrtas 4 sus rayos. Respecto 4 sus relaciones con la clec-
tricidad encontré que los rayos . tienen la propiedad de descargar cualquier
cuerpo, conductor 6 aislador, que esté cargado de electricidad positiva 6 nega-
tiva, siempre que se le exponga 4 la accidn directa de aquéllos, y* que ésta des-
carga tiene mas rapidez cuanto mayor sea la intensidad de los rayos. . Di-
ferentes experimentos indican que también pueden comunicar esta propiedad
al aire; es decir, el aire se vuelve conductor tan pronto como ha sido irradia-
do por los rayos x, y pierde otra vez esta propiedad coldndolo corto tiempo
por medio de cuerpos de gran superficie, por ejemplo, algedén 6 una serie de
tegidos de alambre.  La misma propiedad obtiene también el hidrégeno, y
por tiltimo, es lo mas curioso que el mismo vaclo, irradiada por los rayos
se vuelve conductor de la electricidad aunque con muy poca intensidad.

También comunica Reentgen que no sélo las paredes de vidrio del tu-
bo de Hittorf, sing también enalquier cuerpo sélido (probablemente tambicn
los cuerpos liquidos y gaseosos) puede producir los ravos & por el choque
con los catddicos, pero de diferente modo : el platino produce gran cantidad
de ellos en la superficie anterior (irradiada por los catddicos), en Ia cara pos-
terior casi nada; el aluminio produce menos en la cara anterior, pero mucho
mds en la posterior; esto se explica por la poca penetrabilidad del platino y
la mucha del aluminio, porlo cual sucede que los rayos producidos por el dl-
timo en la parte anterior, pasan en seguida 4 la posterior y se disparcen
de aqui. La mayor ¢ menor penetrabilidad de los cuerpos parece depencer,
€n proporcidn inversa, de su peso especifico, es decir, de su espesor. Los
metales son por esto poco penetrables; esta cualidad la comunican tambidn 4
sus respectivas sales, en estado sélido 6 en solucidn; el acetato de plomo, por
ejemplo, es bien impenetrable aun en solucidn (otros autores han encontrado
que el vidrio comiin es poca penetrable 4 causa de su contenido de plomo).

La raz6n por qué los rayos o son invisibles para nuestro ojo la ha da-
do Darien 4 la Sociedad Oftalmolégica de Parfs : las diferentes capas del ojo,
principalmente la lente, son por desgracia impenetrables. Y no pedia ser de
otro modo, pues entonces {os rayus + hubjeran sido percibides por la huma-
nidad, desde el pringipio y no hubiera sido necesario que la ciencia viniera 4
descubririos por medios tan complicados y después del trascurso de tantos
siglos.

Ahora me permito dar una pequeia explicacién del modo de obtener
los rayos de Reentgen. Para esto se necesita : una corriente eléctrica, un
aparato productor ¥ un aparato revelador.  La corriente eléctrica més sencilla
es la de unamdquina de influencia de mediano tamafio 6 de una méguina
eléctrica de frotacion, con lo cual ya pueden obtenerse resultados relativamente
buenos; por suptiesto que esta corriente no puede aleanzar nunca ¢l efecto de
una corriente de induccién. Lo mejor es obtener una fuerza primaria por
medio de motores 6 por acumuladores de 20 voltas 6 de una batera de Bun-
sen de unos 9 elementos; el minimum de esta corriente esde 10 Ampéres—
Después se usard de un aparato de induccién de Ruhmbkorf con un minimum
de 8 < de resistencia del aire, El aparato productor es un tubo de Hittorf
en c_:u‘ak[mcml de sus muchas modificaciones; el m4s sencillo, segtin asegura el
British wiedical jouinal, ¢s una lamparita de Edison con el hilo roto en su
Interion, pucs por esta interrupeion de la corriente eléetrica en el vacio, se
trasforma en tubo de Hittorf, La forma mis aparente para ¢l tubo de vidrio
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es la de una pera, forma dada por su inventor Hittorf, En el tubo distin ui-
mos tres puntos : el polo positivo 6 anodo, el negativo é catodo y el fn;:o
de donde brotan los rayos « por el choque de los rayos catédicos; este gunto'
generador: se ha ll‘amado anticatodo, por Thompson. El anticatodo es en el
tubo comin de Hittorf toda la pared de vidrio; esto tiene la desventaja de
dar poca concentracién, por esto se ha procurado concentrar el anticatodo en
un sélo punto. Reentgen dala siguiente construccién : el tubo en forma de
pera se coloca verticalmente con la parte més angosta arriba y donde se en
cuentra el polo positivo. El polo negativo 6 catodo es una planchita de alu-
minio de forma hiperbélica; los rayos cat6dicos brotan perpendicularmente
4 la planchita y se concentran asi en el foco de la hipérbole; en este foco se
coloca como anodo una planchita plana de platino inclinada en 435° respecto
del eje de la hipérbole; de esto modo el anodo es al mismo tiempo el anti
catodo, lo que segiin Reentgen no produce perjuicio. De este modo la fuen-
te de los rayos estard concentrada en ‘un foco que se encuentra en la cara an-
terior del platino, y como éste es poco penetrable, no pasardn 4 la cara pos-
terior sino que se dirigirirdn s6lo de la anterior y perpendicular 4 ella, es decir,
desviados en 45° del eje del tubo, hacia el aparato revelador. Otra cons-
truccién aun mas ventajosa indica Boas (1) : el tubo es cilindrico y doblado
en forma de V; en cada extremo se encuentra como polo un tubo de metal
perfectamente adaptado en el interior del de vidrio; como los rayos catédicos
brotan siempre perpendicularmente 4 la pared del catodo, tendrdn en este
caso que chocar entre si y se desvian, equilibrindose, hacia el extremo abier-
to del tubo de metal, siguiendo el eje del mismo y concentrandose por consi-
guiente en un haz de rayos muy fino, que se dirije al vértice de la V; este
vértice es el anticatodo, es decir, la pared de vidrio producird en su propia
punta los rayos x concentrados en un lugar bien pequefio y que se¢ pueden
dirigir después libremente y en todas direcciones. El aparato revelador es
una plancha fotografica 6 una mampara fluorescente. Las planchas fotogrd-
ficas tienen que ser muy sensibles para obtener retratos claros y detallados y
para disminuir el tiempo de exposicién; esta tdltima duraba al principio més
de media hora para retratar un cuerpo tan delgado como la mano, mientras
que tltimamente, debido al perfeccionamiento de las planchas y & la mayor
intensidad de los rayos, se ha llegado 4 fotografiar la mano en cinco segun-
dos. La principal desventaja de la fotografia es la pérdida de tiempo, como
también el no poder juzgar si la posicién dada al objeto es la conveniente si
no después de desarrollar la plancha; la fotograffa no se presta para la obser-
vacién directa y pronta de un objeto en todas sus fases; por consiguiente, en
lo que toca 4 la Medicina, serd preferido el método de la observacién por me-
dio de mamparas fluorescentes. El papel impregnado de cianuro de platino-
bario ha sido reemplazado por una mejor mampara inventada por el profesor
Buka en Berlin, dando los resultados mds brillantes obtenidos hasta hoy, el
efecto es sorprefidente. La mampara consiste en dos planchas, una de car-
tén y otra de cristal, unidas entre si por medgo de cartdn; (_:l lI]tEI‘?tlfilO entre
ambas planchas se llena de una solucién de cianuro de platino-bario ¢ ’platmo-
potasio y se expone 4 la accién de los rayos & con la planchaéde carton ] (que
es penetrable) para adelante. El observador se coloca detrds, y como la ca-
ra anterior es de vidrio y el cartén le ofrece un buen fondo oscuro, los efec-
tos de fluorescencia del liquido le serdn muy claros. Este sencillisimo apara-

(1) Zeitschrift fiir Instumrentenkun n. 16, de abril de 1g96.
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to se usard colocando ¢l objeto (por ejemplo un paciente) entre élyel ap;ra-
1o productor; las partes impenetrables del objeto se reflefardn cm"no.somﬂ ras
oscuras en la superficie de la plancha de vidrio :_ium:nada por ‘e] liquido fluo-
rescente. La claridad es asombrosa y Ja prontitud y variacién de la obser-
vacidn es perfecta; baste decir que de este modo se ha llegado & observar no
s6lo el esqueleto sino también el perfil del pericardio y del higado en una
persona viva y 4 través de los vestidos, cosa que aun no se habfa pc’si:do ob-
tener.  Las ventajas de este método son : la observacién es instantdnea, no
s¢ necesita esperar hasta que la plancha esté desarrollada, el paciente no ne-
cusita estar mucho tiempo inmévil y pucde ser examinado de todos los lados
¥ posiciones posibles consecutivamente, pudiendo después, si se desea, esco-
ger la méds ventajosa para rerrataria con un aparato fotogrifico cualquiera.—
La gran utilidad para la Medicina, en especial para establecer el diagndstica
de muchas afecciones, salti 4 Ia vista, y en o sucesivo ningun hospital 6 cli-
fica podrd pasar sin tener su aparato Reentgen, que ha pasado 4 ser un auxi-
lio necesarisimo para el diagnéstico.  Sus aplicaciones las veremos en ¢l ca-
pitulo siguiente.

Los vayos x aplicados d la Medicina

Una vez descubicrto que era posible observar el esqueleto de una per-
sona viviente, era natural que este desenbrimiento se aplicara 4 la Medicina y
que se concibieran las esperanzas mds halagiienas de esta aplicacién, princi-
ute en lo que se refiere al diagndstico : las enfermedades y tumores
ssquelcto, sus dislocaciones y fracturas, la existencia de cuerpos extrafios,
ete ., padrian diagnosticarse por la observacién directa. En este sentido se
hi trabajado mucho y en muchos casos con tan buen resultado que ya el
actindgrano, como se llama la silueta fotografica, y aun mds Ja mampara fluo-
rescente, serdn en lo sucesivo clementos necesarios para el diagnéstico en los
intes indicados; después se ha procurado extender el procedimiento al
dingndstico de otras enfermedades, dando algunos easos resultados satisfac-
torios, después que los aparatos se han perfeccionados; es pasible que la mam-
para de Buka llegue 4 facilitar el diagndstico de ciertas enfermedades de los
drganos y tegidos blandos del cuerpo.

Para dar una idea de estas aplicaciones, empezard por dar un reducido
extracto del informe dado por el departamento médico del Ministerio de Gue-
rea en Berlin, cuyos autores son los médicos del Estado Mayor Schjerning v
Kranzfelder (1). " Se hizo una gran serie de eXperimentos en personas vi-
vientes y en caddveres, publicando los que se refieren 4 los siguientes casos :
6 manos, 3 ples, 1 antepierna y 1 rodilla con proyectiles de diferentes cla-
S¢S ¥ oon oLros cuerpos extranos; 1 brazo con fractura por un tiro, un codo
disloeado, 1 mano con erfhrites deformaits, 1 embribn humano de cinco me-
ses, vetratos para experimentar la penetrabilidad de  diferentes tegidos, ven-
dajes y liquidos de conservacién. Las deducciones sacadas de estos experi-
mentos son : el hueso calcdreo es poco penetrable, el hueso hialino tiene una
regular penetracion, los demds tegidos son penetrables y ofrecen poca dife-
rencia entre si y su retrato no da por consiguiente estructura ninguna por
falta del contraste. Cucrpos extrafios de metal 6 de vidrio (4 causa del con-
tenido de plomo) sen poco penetrables; segiin su peso especifico’ y su grue-

(r) Deuatsche medic, Wochonschrift n, 14, sbril do 1896,
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S0, P“ede“ por consiguiente encontrarse en el cuerpo humano por el proce-
dimiento de R(nptgell; por el contrario, los cuerpos de madera (astillas), car-
ton, papel y tegidos, que con frecuencia son introducidos por los proyectiles,
son penetrab'les y por consiguiente no pueden ser fotografiados; en cambio
ofrece esta circunstancia la ventaja de poder retratar partes del cuerpo 4 tra-
vés de los vestidos y de los vendajes. El gran valor del procedimiento para
el diagnéstico es el siguiente : partes de mds consistencia que los tegidos
b_la.ridos del cuerpo pueden ser determinadas dentro de éste en su forma, po-
sicion, topografia de la superficie y densidad relativa; por consiguiente tene-
mos un medio més para diagnosticar objetos extrafios dentro del cuerpo hu-
mano, valiosisimo cuando se trata de la mano y el pie, cuya piel gruesa im-
pide la palpacién. Después de una guerra se usard en io futuro el procedi-
miento para determinar, por medio de esta sonda ideal, la existencia de pro-
yectiles dentro de heridas curadas y poder aliviar al paciente, también para
medir el grado de invalidez y precisar la necesidad de una operacién, para
frustrar simulaciones cuando se trata de jubilaciones 6 pago de seguros, para
tranquilizar 4 pacientes hipocondridcos que creen tener una bala en el cuerpo,
etc. Ademds de los cuerpos extrafios pueden diagnosticarse : osificaciones
y calcinaciones (pero no ¢l asiento de otras substancias orgénicas en los
tegidos), existencia de pus dentro del hueso, deformidades y defectos de dste,
dislocaciones, fisuras y fracturas con sus complicaciones, enfermedades de las
articulaciones, psmr{aczf‘t/n'osz's, ankylosts, Jlyperosiosis, periostosts, ex05t0SES,
sclerosis, reblandecimientos por osteomalacia 6 raquitis, irregularidades de la
superficie por sifiles, caries, aréhritis deformans, deformaciones por tumores,
etc., etc., aunque bien es cierto que todas estas afecciones han podido ser
diagnosticadas hasta hoy sin necesidad de este procedimiénto; pero el diag-
néstico alcanzara mayor seguridad y decidird en muchos casos dudosos, pres-
tard buenos servicios para demostrar la curacién, los progresos de conside-
racién, calificacién y osificacién de rupturas, la curacién de la osteomalacia y
raquitis, etc. La mayor profundidad que hemos alcanzado en la fotografia
del cuerpo es de 175" en una pierna; mayores profundidades, por ejemplo un
abdémen de 23 e, dan fotografias nada claras. La duraci6n de la exposi-
cién fué para pies y manos, 10 — 15 minutos ({iltimamente 3 minutos), para
brazos inflamados, rodillas y piernas, 45 — 75 minutos.

En diferentes érganos cientificos encontramos varias publicaciones so-
bre aplicaciones médicas que corroboran las aserciones del anterior informe.

Primero se ha usado el procedimiento para encontrar cuerpos extra-
fios ; una espicula de vidrio cerca de la primera falanje del dedo mayor de la
mano izquierda después de varios afios, no sabiéndose antes si se trataba de
una concrescencia del hueso (Jastrowitz, Berlin); un fragmento de una aguja
sntroducido en la musculatura del dedo pulgar derecho de un soldado, sin po-
derse extraer ni determinar su lugar exactamente, lo que si se pudo por la
fotografia (Médico Militar Hammer, Berlin); otro fragmento de una aguja i
una mano sin poderse encontrar 4 las ocho semanas (Biesalrki, Berlin), una
bala de revélver en la mano de una mujer, después de dicz anos de no poder-
se palpar (Delbet, Academia de Ciencias en Paris); cinco mu’mcnorcllf':; en e}
dedo pequeno, una bala de revélver en otra mano, que no habfa podido gn‘
contrarse antes (Jaffé, Hamburgo); por tltimo, diferentes municiones introdu-
cidas intencionalmente en el crineo, en el ojo y bajo el hueso nasal de un
conejo, pudiendo después determinar exactamente su posicién por 135 foto%a:
ffa, []o mismo clavos introducidos en las piernas y brazos de-un cadaver (Pe
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tersen, Heidelberg). Lannelongue refiere enla Academia de Ciencias en
Paris un_caso de un diagndstico temprano y seguro : después de una ar-
thritis sicca quedd una mujer imposibilitada de extender Ia pierna por cierto
obstdeulo en la rodilla, que Ia fotografia demostrd ser un cuerpo opaco de nd-
cleo mids oscuro dentro de la articulacién, sin duda una concrescencia 6sea
rodeada de periosto.

Fracturas se demostraron, primero en el caddver (1 falanje 111 de la
mano, tibia y fibula por Petersen); en vivo se han fotografiado entre otras :
fractura carpal [Lauenstein, Sociedad Médica de Hamburgo]; fractura doble
consolidada en Ia tibia [Delbert]: una bonita aplicacién comunica Lauenstein :
un marinero sufrié el afio pasado una fractura en el antebrazo derecho que se
consolidd, pero impidiendo la rotacién del brazo; como ambos extremos de
los dos huesos habian sufrido, se deseaba saber dénde estaba el obst:‘tcu‘lo.
donde se debia hacer la operacion; la fotografia mostré que en el extremo in-
ferior tanto la ulva como el radio estaban normales, Ia operacién debfa ha-
cerse, pues, cerca del codo.  Hasta qué punto puede llegar la exactitud de
observacion por medio de la mampara de Buka, demuestra la observacién de
Gocht, en Hamburgo, que pudo encontrar en una fractura del radio, curada
“tipicamente,” que ambos fragmentos diferfan en el sentido longitudinal en
una fraccién de un milimetro !

Sobre un tumor de Iz tibia, publica el profesor Kénig un caso inte-
resante : despuds de una gonitis serofibrinosa se le formé 4 una mujer un tu-
mor sarcomatoso en la rodilla, por lo que fué amputada la pierna; dos dfas
después se tomo la fotograffa, que demostraba que la parte articular del fé-
mur, el condila interior [inico visible], el menisco v el margen superior de la
tibia estaban normales; mds abajo tenfa la tibia un perfil irregular, se recono-
cfa dentro de ella un tumor algo transparente, de estructura lobular, la tibia
estaba, pues, destruida y sustituida por un tumor sobresaliente de cAncer
aglomerado, Iobular, que no podia ser, segtin la fotografia, homogéneo ni li-
quido [materia]: después de abierta la articulacién se vid demostrada esta ob-
servacion : era un sarcoma lobular que habia minado una parte de la tibia y
levantada el periosto sin perforarlo, Al mismo tiempo se vefa en la fotogra-
fia un niicleo oscuro v bien limitado, del tamanio de una peseta, cerca del epi-
céndilo lateral; al buscarlo se' encontré alli en efecto, en la espongiosa un
encondroma del mismo tamafo. El ya citado doctor Gacht encontré con la
mampara de Buka un pequefio absceso central dentro de una falanje del de-
do pequeno; después de una fiebre tifoidea, en otro paciente un pequefio tu-
mor sifilitico en la articulacién de la mano; y Wiesinger, en Hamburgo, se
cerciord por este medio de que un osteosarcoma del radio, extirpado por €l
seis meses antes, no habfa tenido recidiva.

No menas interesantes para el diagnéstico diferencial son los siguien-
tes casos comparativos deseritos por Huber, El primero es un reumatismo
articular agudo principalmente de las manos, después de una gonorrea; el se-
gundo es de reumatismo  crénico de todas las articulaciones, desde hace dos
anos; en ambos casos mostraba Ia fotografia de la mano derecha que, si bien
las partes carnosas cstaban inflamadas, los huesos y las articulaciones tenfan
formas normales, lo que no se podia determinar de otro modo 4 causa de la
inflamacién. En cambie, ofrecen el tercero ¥ cuarto casos, gota & arthritis
wriee, otro cuadro; en el tercero la gota habfa atacado las articulaciones de la
mano desde hacfa cuatro afios, la fotografia de la mano derecha muestra con-
creciones irregulares en la superficie articular de los huesos ¥ unas manchas
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lineares oscuras cerca del margen de la dltima articulacién, que deben ser
concentraciones del hueso por sales tiricas depositadas en €l; el cuarto caso
padecia ya treinta y ocho anos de gota en todas las articulaciones, principal-
mente de las manos, que muestran grandes nudos llenos de uratos de cal se-
milfquidas; en la fotografia se nota que las concreciones tricas son mas pene-
trables que el hueso, pues aparecen més claras apesar de su mayor grueso; se
ven ademds excrecencias de las articulaciones hasta quedar éstas obliteradas,
mds alld destrucciones de diferentes huesos: dentro de algunos huesos se ven
manchas muy claras, de conternos circulares : son cavernas llenas de uratos
en estado liquido: ¢l paciente, siendo médico, no tenfa noticia de estas des-
trucciones que dan mal prondstico & la mano, pues cualquier tratamiento que
haga desaparecer los nudos gotosos traerd consigo una retraccién y encogi-
miento de ella.  De aquf se deduce, que ¢l procedimiento de Raentgen puede
usarse con provecho para diferenciar el diagnostico en casos dudosos de ar-
thritis.  También describe Huber un caso, en que por una femafoxia 6 en-
venenamiento de la sangre, 4 causa de una pequena herida en el tercer dedo
derecho, habfa resultado una hipertrofia de los dedos vecinos, con rigidez de
la primera articulacién interfalanjeal; el actindgrafo demostrd aqui un puente
de hueso de una falanje 4 la otra, es decir, una anquiloxis, de modo que la
operacién se hizo necesaria,

Casos de osteomielitis han sido también retratados, por ejemplo, por
Lannelongue en un fémur con grandes cavernas; por el doctor Sternfeld en
Munich la mano izquierda de una joven [con pérdida de varios huesos car-
pales y metacarpales, hace varios afios]; en este Gltimo casc se trataba de ob-
servar el estado de regeneracion de los huesos; la fotografia demostrd que el 5
metacarpiano y las espifisis del 3 y 4 se habian cariado por completo, que en
lugar del 2 metacarpiano no habla mas que las dos espifises y parte de dos did-
fises que iban al encuentro sin llegar 4 soldarse, formando asf una pseudoar-
troxis y un encogimiento del 2 dedo de 2 ©; los huesos carpales no se habfan
cariado vy solo del os wafiangalum majzs quedaban restos, que formaban ar-
ticulacién con el radio en lugar del os wawicutlare, que faltaba.

Lannelongue refiere el caso de una joven & quien ¢l salvé de una ope-
racion innecesaria, creyéndose que tenfa una exostosis cerca del capitulo del
radio [con atrofia de los miisculos y dolor del brazo en aquel punto]; la fo-
tografia vino 4 demostrar que no habia exostosis y que el diagnéstico de
Lannelongue, que opinaba por histeria, era el verdadero,

No menos importantes son las observaciones del esqueleto normal he-
chas por el profesor Buka con su mampara fluorescente : en un muchacho de
diez afios pudo mirar perfectamente las costillas y su movimiento respiratorio;
lo mds curioso fué ver claramente los intersticios de la columna vertebral, en-
tre las vértebras toraxales cada vez que el pecho se llenaba de aire durante la
inspiracion, pues entonces se separan un poco las vértebras y dejan ver los
ligamentos intervertebrales que son penctrables; la patela aparecia como flo-
tando en el aire, la tibia separada del fémur; se vefa el extremo superior del
fémur y su articulacién lo mismo que el perfil del hueso fleo.

Todas estas observaciones hasta ahora se refieren sélo dlos huesos y
sus articulaciones y 4 cuerpos extraios, es decir, & cuerpos sdlidos v opacos.
Otra cuestién importante es la aplicacién del procedimiento 4 los tegidos
blandos, cuya representacion es dificil.  Sin embarge, los tltimos ensayos 4
este respecto dan mejores esperanzas de su aplicacién & la Medicina interna.
Los mds importantes en este sentido son : Huber retraté una aorta abierta y
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una arteria lineal extrafdas de un caddver y que estaban atacadas de arterio-
esclerosis, mostrando las pequefias planchas de cal incrustradas en la pared.—
M4s adelante probd Hoppe - Seyler, en Kiel, con buen resultado, fotografiar
las arterias escleréticas en una pierna amputada & un hombre & causa de una
fibrosarcoma; esta magnifica fotografia muestra con upa claridad no aleanza-
da adn, la tibia y la fibula y entre, ellas se ve serpentear como dos cintas 05
curas, claras en el medio, las dos arterias tibiales, cuya densidad es desigual
en diferentes puntos, segiin el grado de calcinacién [el retrato muestra tam-
bién un puente de hueso entre tibia y fibula en el lugar de una antigua frac-
tura, que nose habfa determinado antes]. En seguida probé el mismo
Hoppe - Seyler retratar las arterias esclerdticas en el cuerpo viviente de un
hombre de setenta y cuatro afios; €l retrato de la mano muestra un ramo de
la arteria ulvar al lado interior del 5 metacarpo, una pequena arteria que pa-
sa sobre el os famatum y desaparece entre el 4 y 5 metacarpo, por filtimo
unas arterias algo dudosas en la parte radial de la mano tal vez ramificaciones
de la arteria radial; cste diagndstico era seguroy no podia establecerse de
otro modo con tanta seguridad.

El tenddn de Aquiles y los otros tendones vecinos lo mismo que la
cipsula articular del pie, pudieron ser observados por el doctor Gacht, en
Hamburgo, por medio del aparato de Buka.

En el mismo aparato pudo mirar su inventor los contornos del peri-
cardio y del higado normales, de tal modo que una hipertrofia del corazén 6
del higado podrian ser descubiertas en el acto [dos manchas negras se ob-
servaban en el lugar de los rinones]. Respecto del estémago y de los intes-
tinos hizo R. Becker, en Berlin, el experimento de introducir una solucién de
acetato de plomo en el interior de un conejo, ligando el piloro y después el
cardfas, lo mismo que una parte del intestino delgado; el retrato muestra ¢la-
ramente ¢l estémago y el pedazo de intestino inyectado, mientras que Jas de-
mds partes intestinales no son visibles; por supuesto que este experimento
s6lo puede hacerse con caddveres, Para diagnosticar una dilatacién del es-
témago propone el doctor Wegele que se introduzea por el eséfago una son-
da fina de alambre espiral, que se adaptarfa al fondo encorvdndose y que seria
reproducida por los rayos «, de modo que se verfa el limite inferior del esté-
mago; este experimento aun no se ha hecho.

En cuanto dlos cileulos dela vejiga y de la vesicula de Ia hiel, po-
cas esperanzas dan, segin varios experimentos, de ser diagnosticados con se-
guridad, tanto por ser la mayor parte de ellos algo penetrables por los ra-
yos &, como por la dificultad de retratar 4 través de todo el grueso del
cuerpo como también porque el esqueleto cubre los contornos,

Por tltimo, relataré un resultado desgraciadamente negativo,  Sabién-
dose que los rayos ultravioletas tienen un gran influjo sobre las bacterias im-
pidiendo su desarrollo [por gjemplo cuando son expuestas 4 la luz solar, de
aqui el uso de los dadtos de sol para los tisicos), efecto que es debido 4 la acti-
vidad quimica de estos rayos, y como los rayos = también tienen actividad
quimica y parecen tener en todo afinidad con aquéllos, se concibi la esperan-
za de aplicar su penetrabilidad para impedir el desarrollo de las bacterias
dentro del cuerpo.  Ensayos hechos en este sentido por el doctor Minek, en
Munich, dieron, por desgracia, el resultado de que los rayos & no ejercieron
ningtin mflup\ sobre colonias del bacilo del tifus aun después de una CXPOSi-
eién de 2 — 8 horas. Igual resultado dieron experimentos hechos en Nor-
te América.
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A péndice — Ultimos trabajos

El Gltimo niimero de la Minchener Medicinische Wochenschrift del 2
de junio, trae un trabajo del profesor Graetz, de Munich, relatando los tlti-
mos descubrimientos hechos por varios fisicos acerca de la naturaleza y pro-
piedades de los rayos . Melans, en Parfs, encontré que el carbono en to-
das sus formas [carbdn, diamante, grafita] v sus combinaciones con hidrge-
no, nitrdgeno y oxigeno [por consiguiente la mayor parte de los cuerpos or-
ganicos], son penetrables, pero apenas entra en combinacién cloro, bromo,
yodo, fluor, azufre, fosforo i otros cuerpos anorgdnicos, se vuelven bastante
impenetrables; los mdsculos son penetrables porque se componen principal-
mente de C, O, H, N, los huesos son opacos por su contenido de Ca.

Respecto de las propiedades fisicas, lograron Winkelmann y Straubel
refractar los rayos & por medio de prismas metdlicos y caleularon el exponen-
te de refraccién de ellos respecto de los metales de 1 4 0,0038, es decir un
promedio poco menos de 1. Varios otros autores han podido reflejarlos aun-
que de un modo algo inseguro atin.

El que los rayos « sean ondulaciones del ¢ter sélo podia probarse con
seguridad por los fenédmenos de interferencia, que hasta ahora no se habia
podida obtener.  Sin embargo, en los dltimos momentos llega la noticia de
haberse obtenido interferencias en €l Instituto Fisico de la Universidad de
Munich, de modo que la naturaleza ondulatoria de los rayos estd probada y se
proseguird por el mismo método 4 medir la longitud de cada ondulacién.—
Esta debe ser infinitamente pequefia, primero porque toda ondulacién muy
pequeda tiene un exponente de refraccién poco menor que r y ya hemos vis-
to que esto sucede respecto 4 los. rayos ; después porque, seglin Sagnac,
en Irancia, le serfa posible obtener de ellos una interferencia por los métodos
usados hasta hoy, si la longitud de sus ondulaciones llegara siquiera 4 4 cen-
tésimos de un micr6n [1 micrén es la centésima parte de un milimetro], es
decir 4 0,00004 de milimetro, luego no llega la longitud de las ondulaciones
de nuestros rayos 4 esta cifra.  Por via de comparacion diremos que las on-
dulaciones més pequefas de los rayos violetas de la luz comiin observadas
hastu hoy, tienen una longitud de o,2 microns, es decir, por lo menos cinco
veces mayor que la de los rayos x. La pequeiez de sus ondulaciones expli-
ca que éstas puedan propagarse por los intersticios moleculares de los cuer-
pos sdlidos.

Por (ltimo, queda la cuestién en pie de siestas ondulaciones son lon-
gitndinales del éter como las del sonido respecto al airve [teoria de Reentgen],
6 si son trasversales como las de la luz comin. Las probabilidades estdn por
lo tltimo, y asf opinan la mayorfa de los fisicos.

Entonces tendrfamos que los rayos a: son rayos ultravioletas de ondu-
laciones mds pequefias que las observadas hasta hoy, compartiendo con ellos
las propiedades de reflexién, refraccién, invisibilidad, actividad quimica y con-
ducci6n de la electricidad y sélo las dintinguiria la propiedad de atravesar to-
dos los cuerpos.

Reentgen afirmaba que sus rayos se originaban de los rayos catddicos
por el choque contra las paredes del tavo Hittorf 4 otro cuerpo, siendo sin
embargo de diferente naturaleza, pues los rayos catédicos pueden ser deri-
vados por el imén mientras que los rayos x no lo hacen. Ahora ha encon-
trado Beequerel, en Francia, que existen otros rayos en la naturaleza con
las més importantes propiedades de los de Reentgen, sin que sean produ-
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cidos por rayos catodicos : ciertas substancias fosforf:scentes,. como las sa-
les de uranio, principalmente el bisulfato de potasio y éxido de uranio
[UOKSO,+ H,O0 ], despiden rayos invisibles, que también atraviesan
¢l papel negro, aluminio, planchas delgadas de cabre, etc., pudiendo su des-
cugridor retratar con ellos, pero despuds de una exposicion qe 5 — 40 horas;
estos rayos descargan también ceerpos electrizados, pero tienen una refrac-
cibn, reflexibn v polarizacion claras y deben tener por consiguiente ondulo-
ciones mayores. De este importantisimo descubrimiento se deducirfa que es
la fosforescencia visible del vidrio 6 la invisible [calorescencia] del aluminio
la que produce los rayos de Reentgen, los rayos catédicos no tienen mds
efecto que el de causar la fosforescencia.  El francés Le Bon afirma también
haber retratado al través de metales con luz comiin, hasta con luz de unaldm-
para de petrdleo y ha presentado fotografias hechas con esta fuz negra, como
€l la llama, 4 la Academia Francesa; sin embargo es ¢éste experimento de
dudoso valor ecientffico.

PRENSA MEDICA EXTRANJERA

EL LAVADO DE LA SANGRE

Las inyecciones intravenosas de agua salada no son de préctica *re-
ciente : Joenichen, de Moscow, las hizo, por consejo de Hermann, en algu-
nos. coléricos, el afo 1830, y su ejemplo fué imitado en varios pafses. La
idea fundamental de este método de tratamiento, era entonces evitar la des-
hidratacion de la sangre y de los tejidos; y se las ha practicado también en
heridos y parturientas, con el objeto de restablecer rdpidamente la masa de
la sangre y sutensién. No siempre han sido seguidas de éxito estas ten-
tativas, v por lo que respecta & su aplicacion en el tratamiento de las aremias
crdnicas, yo no he obtenido sino un sélo caso favorable.

En ciertas circunstancias se ha recomendado la via venosa para la ad-
ministracion de los medicamentos; y el profesor Mayet escribis, hace aleunos
afos, una excelente memoria a este respecto. ’ i

En todos los casos que acabo de citar s6lo se ha inyectado en las ve-
nas una cantidad moderada de liquide; pero cuando se trata de lavar la san-
gre, ¢l procedimiento es distinto.

I

_ Lafrase *lavado dela sangre,” Ia hallé por primera vez en una me-
moria del profesor Sanguirine, quien, ha hecho numerosas inyecciones intra-
venosas de agua salada, en conejos envenenados con varias sustancias (es-
tricnina, alcohol, cloral, %conitina, paraldehido, uretano, cafefna, morfina, eu-
rarina, nitro-benzol, nicotina); en alguncs casos parece que ol;tuvo el :.xutor
resultados satisfactorios; pero, como no dice qué cantidades de lquido em-
pleaba. no podemos decir con seguridad si practicaba 6 no el verc}Iadero la-
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vado del organismo, tal como nos lo han ensenado & hacer los doctores Das-
tre y Loye.

El profesor Sanguirino cita & Sanarelli, con quien dice practict el
lavado del organismo en ciertos casos de envenenamiento; pero no hemos
podido llegar 4 obtener el dato preciso acerca de los trabajos de Sanarelli. —
Sea de ello lo que fuere, Tos doctores Ch. Richet y Moutard - Martin habfan
demostrado mucho antes, que la inyeccién de agua azucarada en las venas de
un perro, determinaba inmediatamente considerable poliuria.

Dastre y Loye han demostrado también, por medio de experimentos
muy precisos, ¢l hecho evidente y muy importante de que, se puede inyectar
en las venas de un animal una cantidad considerable de agua salada, afin
mayor que los dos tercios del peso del animal, sin provocar ningtin accidente
perturbador, con tal de que el liquido sea inyectado lenta y regularmente.

Con soluciones de agna salada al 7 0700, no hay dosés fixica—sélo hay
una velocidad foxiea : ésta debe ser al que ex ¢f congjo, la cantidad de solu-
cién salada no pase 3 ¢, ¢ por minuto y por kilogramo del animal sano; si el
rinon estd sano, hay generalmente paralelismo entre la entrada del lquido y
su excrecion renal.

En su segunda memoria, los doctores Dastre y Loye han fijado en
o ¢. ¢ 7 la velocidad téxica de la inyeceidn e ef perio, es decir, una cuarta de
ladel conejo; pero segiin esta relacién, no se puede deducir la del conesb al
feombie. Al contrario, segin los autores citados, la anestesia cloroférmica al-
tera la regularidad de esta relacién.

11

En teorfa, nada mas seductor que el lavado del organismo; pero las
tentativas infructuosas de esta operacién, hechas por los doctores Dastre y
Loye en animales infectados, demuestran que es necesario observar mucha
reserva acerca del valor prictico del dicho Zzzado.  Se han envenenado pe-
tros y conejos con culturas virnlentas inyectadas en la sangre, hasta producir
la infeccién carbonosa, la del muermo y la piocidnica; también se les ha inyec-
tado toxina difiérica.

Los animales se dividian en dos grupos : los del primero servian de
festigo; los del segundo, para la experimentacién.  El resultado ha sido que,
con el lavado se apresuraba la evolucién de los accidentes mortales.

Estos ensayos infructuosos no han decepeionado del todo 4 los elini-
cos, y el profesor Sahli, de Berna, ha referido un caso de uremia convulsiva
curada por la inyeccién subcutdnea de agua salada.

En la misma memoria refiere el autor la observacién de dos tificos
que fueron sometidos, con ventaja, 4 la misma medicacién,

Tratdbase, en el primer caso, de un sujeto de 36 afios, en la cuarta
semana de una fiebre tifoidea grave, con escaras en el sacro, y que soportaba
muy mal los bafios frios. Se le inyectaba un litro de agua salada bajola
piel, cada dfa, durante cinco consecutivos, Pocos dias después, ¢l enferma
entré en convalecencia. El segundo enfermo, de edad de 55 afios, fué trata-
do de la misma manera. '

Es muy dificil formar un_juicio exacto, acerea del éxito de una medi-
cacién, cuando no se ha visto al enfermo.  El doctor Sahli cree que su medi-
cacion fué eficaz en los casos citados, y nosotros debemos aceptar sin reserva
las afirmaciones de un clinica tan juicioso y experimentado. Es, pues, un
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hecho innegable que, en ciertos casos de uremia y de fiebre nfo;dga. _I_:z;s in-
yeeciones de agua salada son (tiles. L.?;u:c:on misma de_ la rr}t:d:cauu[: lc:.
compleja, y el doctor Sahli cree que no siempre obra por dmmjls. po};;qu;’ ha
vista que en algunos casos la mejorfa se dertaruu'naba antes que la L
rética.  Esto se explica por el hecho de la dilucién de los humores téxicos en
la cantidad abundante de liquido inyectado.

111

Més recientemente han recurrido los cirujanos al lavado de la sangre,
v ¢n este mismo diario se han publicado 4 este respecto algunos hechos in-
teresantes, referidos por los doctares Lejars y Tuffer, los cuales hechos no
prueban, sin embargo, de una manera definitiva, que se pueda abtener ya un
wrran beneficio dei lavado de la sangre, aplicado al tratamiento de las infeccio-
nes confirmadas; y, parano hablar sino de las intoxicaciones, citaremos I.("S
mentos negativos de Chassevant en el envenenamiento por la estric-
nina, en ¢l cual el método no dié resultados positivos, sino en las casos en
los cuales s aceidentes nerviosos o s¢ habian manifestado ain. Estaes la
conclusitn & que yo habfa llegado hace algunos afos, respecte de la oportu-
nidad de las inyeciones intravenosas en el coma diabético. Cuando el siste-
ma nervioso central ha experimentado ya los efectos del téxico; no hay nada
que esperar del lavado de la sangre.

[.o mismo sucede en los casos de insuficiencia renal; pues ¢ como pue
de realizarse el lavado del organismo si no es posible Ia eliminacién del toxi-
co? El doctor Sahli ha obtenido resultado favorable en un caso de este gé-
nero; pero yo no he obtenido ninguno en los urémicos.

Esto se comprende, porque no basta absorver mucho liguido para que
se presente una abundante diuresis.  Mds atin : puede suceder que dé lugar
@ una gran eliminacién de agua, peéro sin sustancias toxicas, que es lo que
sucede en algunos casos de nefritis intersticial, en los coales, apesar de una
palivra de varios litros, hay uremia.

Preciso es recordar estos hechos para evitarles 4 los précticos serias
decepeiones; aungue yo no quiero que se me tenga por enemigo del método,
el cual, atendiendo 4 que relativamente ¢s inofensivo, debe ensayarse siempre.

v

En cuanto al manual operatorio, se puede inyectar agua salada en
una vena 6 introducirla bajo la piel, en una regién bien provista de grasa :
por ejemplo, la piel del abdomen. Se preferird la inyeccién venosa cuando
se quiera emplear mucho lquido; cuando no, la Zypodernioctysis es suficiente
y facil.

Esterilizados convenientemente el agua salada y el recipiente, se co-
loca éste d una pequeia altura; se introduce luego un frocar, fino aséptico y
provisto de una cdnula, bajo la piel del abdomen; se retira el trocar y se de-
Ja la cdnula poniéndola en comunicacién con el tubo abductor del recipiente,
Sila cinula es muy fina y el recipiente no estd 4 mucha altura, la entrada del
Ifguulo serd l‘enta; en ¢l caso coatrario, puede moderarse la corriente por me-
dio de una pinza de presidn aplicada al tubo.  Es conveniente que Ia corrien-
te sea lenta para evitar tumefacciones dolorosas en ¢l tejido celular subeuté-
neo.  Haciendo entrar sélo un litro por hora, se evita este accidente.
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Es preciso que el agua tenga exactamente la misma temperatura del
cuerpo. Pero sise inyecta el liquido lentamente, esa condicién no es tan in-
dispensable, porque aunque el agua sélo esté tibia pronto equilibra su tem-
peratura con la del tejido celular subeutédneo.

Ojali que la experimentacién decida si la fiebre observada por el
profesor Debove en ciertos casos en que él habia inyectado bajo la piel una
pequena cantidad de liquido, es debida 6 no al débil grado de temperatura
del dichogliquido. Por mi parte declaro que, en un caso en que le hice 4
un periuna inyeccién intravenosa de agua salada, 4 Jz temperatura de al-
gunos gidos inferior a e normeal, fué seguida de fiebre,
1eralmente se ha empleado el agua salada en la proporcién exacta
de 7 o708 Recientemente, M. Malassez ha dicho con razén que serfa venta-
joso usar tna solucién al 1 ojoo. M. Dastre ha propuesto ahora un proble-
ma muy interesante, que se refiere 4 buscar una solucién que respetara los
glébulos blancos mejor aun que lo haece la solucién salada que se tiene por
fisiolégica. En ciertos casos es conveniente agregarle 4 la solucién salada
una pequeia cantidad de bicarbonato de soda; pero ni aun ¢n los casos de
inminencia de coma diabético soy yo partidario da las soluciones muy aleali-
nas, las cuales pueden alterar la sangre fdcilmente. En circunstancias and-
logas es preferible combatir la acidez del organismo, administrandole al en-
fermo por la via gdstrica ¢l bicarbonato de soda.

Es preciso no olvidar que, la idea fundamental del lavado del organis-
mo, es practicar esta operacién haciendo pasar por la sangre un liquido abso-
lutamente inofensive. R. Liteing, Profesor de la Facultad de Medicina de
Lion. (La Semaine Meédicals, 10 de junio de 1896).

(EEH

VARIA

Academia y Laboratorio de Ciencias Médicas

DE CATALUNA
PREMIO MENACHO

Esta Acapenmra, haciendo suyo el generoso acto de uno de sus miem-
bros y teniendo en cuenta que, 4 pesar de las experimentaciones llevadas 4
cabo en la Isla de Cuba, México y Brasil, el problema de la inmunidad con-
tra el 7ifus iclerodes no puede, & su juicio, considerarse resuelto, abre un
concurso para premiar el mejor trabajo sobre la Profilaxis de la Fiebre
Amarilla en las Antillas espanolas,

El premio consistird en una medalla de bronce conmemorativa, acufia-
da exprofeso, 4 expensas de la Acapryia; en un diploma de Socio de mérito,
y en cinco mil pesetas (donacién del Dr. Menacha).
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CONDICIONES

1*—Cualesquiers que sean la indole y _tendencias del tabujo, habré de ofrecer ¢l requisito
indispensable de tna comprobadién por medie de- estadisticas, recogidas de preferencia
en la Tst de Culia, 6 en su defecto, en la de Puerto Rico 6 en otras zonas geograficas,
donde 1o fiebre aumarilla s endémica.  Se estimarin de valor preferente las abservacio-
nes recafdas ¢n la poblacion inmigrante. ’ e

27— Excepeion hecha de los miembros dela  Academia; cualquicra persona podré aspirar al
premio, aunque al prapio tiempo tomase parte en. Gtros: CONCUTSos que pudieran abrirse
sobre ¢l mismo tema. 7 SR e o :

3%—Los trabajos podrdn redactarse en espancl, francds, italiano, portngues, inglés 6 alemin.

4"—Fl Jurado calificador quedar constituido por un  Catedritico de la F acultad de Medici-
na de Barcelonn, un miembro nnmerario de la Real Academia de Medicina de !a.'ng:s-
ma eindad, otro del Cucrpo de Sanidad Militar que haya ejercido en Cuba, tn Médico
numerario del Hospi a S Cruz y tres Soeios vesidentes dela Academia y La-
boratorio de Ci de Catalufia, siendo uno de ellos farmacéutico, si'le hay
disponible. ’ o

5"—Fl plazo para la presentacion de los trabajos, tenninard el dia treinta y uno de Diciembre
de mil novecientos, hasta cuya fecha se podrin remitir los trabajos 4l la Secretarin gene-
el de la Acatdemin (Puertafersisa, n® 6, pral). ;

6°—Si por carecer de mérito suficiente las Memorias presentadas, no se otorgase el Premio,
¢l Jurado podrd propaner recompensas honorificas y pecuniarias a los Autores de traba-
jos de importancia relativa, que la Academia otorgard, utilizando para las dltimas, los
intereses del capital de cinco mil pesetas que s hubiesen acumulado. -

73—Desde esta fecha y con tal objéto queda depositada en el Baneo de Espana la cantidad
de cinco mil pesetas, en valores del Estado.

84—5i al otorgarse ¢l premio los valores depositados habiesen sufrido alguna depreciacién en
¢l mercado, ni ln Academia ni el donante s hardn de ello responsables,

Larcelena, 19 de eticio de 1890,

El Presidente, El Secretario general,
i AR P 77
. G‘./r‘:i/i.'.'.;' % y"fffuf(:rr-za/

Nora—Se suplica darle Ia mayor publicidad & este Programa,

P

#*

AFORISMOS DEL Dr, LETAMENDI

Contra la curanderfa no hay poder humano correctivo: ¢l grado de su
prestigio es siempre la exacta medida, 6 de lo que le falta 4 la medicina para
arte cientifico, 6 de lo que les falta 4 los médicos para dignos representantes
de ella.

-

Al ver que un medicastro improvisa su carrera, mientras la tuya mar-
cha con calma, no desmayes: cada poblacién tiene ¢l tanto por ciento de
cligntes sensatos necesario para hacer la fortuna del tanto por ciento de mé-
dicos decentes, que pueden, por naturfx!cza, parir las madres; s6lo que, como
unos y otros son los menos, tardan mds en encontrarse.

-
“ * «

En otras artes, el prdetico que yerra, yerra; en la médica, el prictico
que yerra, mata,
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-
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A la hora de recetar ni admitas ni promuevas conversacion con nadie,
y asi y todo, relee tu receta antes que la sueltes de la mano.

s
® &
El médico que no sabe mds que medicina, ten por cierto que ni medi-

cina sabe,

-
= ®

Todo perfodo epidémico constituye, para ¢l médico puesto ya en ca-
riera, un paréntesis de ésta; y para ¢l médico novel, una ocasién de iniciarla
con brillo; pues, si los ricos se van, quedan en cambio los pobres, grandes
dispensadores de reputaciones clinicas.

»
o
Siendo el arte todo accidén, no basta al médico saber mucho; ese mu-
cho saber resulta indtil y adn pernicioso, si no es préctico.

£
L

Nada en ¢l mundo tan dificil como afirmar de la relacién causal en los
hechos clinicos mds sencilios.

(2 contintiard)

INcorroracioN.—Se han incorporado en la Facultad de Medicina, Ci-
rugia y Farmacia de la Repiblica, el Doctor Max. Peralta, Médico Cirujano
de la Universidad de Pensylvania; ¢l Dr. Miguel Dobles, Médico Cirnjano de
la Universidad de Nueva Yorlk; el Licenciado eén Farmacia, sefior don Emi-
lio Pardinas, de la Universidad de la Habana, y el Cirnjano Dentista, del
Colegio Dental de Bogotd, seiior don Bartolomé Marichal M.

Savruno—Devolvemos el que nos dirige la Revista Midico Farma-
céutica, del Salvador, y le agradecemos, ¢n nombre de la Facultad Médica,
los benévolos conceptos con que esa importante publicacion juzga 4 la nuestra,

Hexmos rEcising la Tesis de Doctorada del Cirujano - Dentista, de la
Universidad de Bogotd, seior Bartolomé Marichal M. En ese trabajo cienti~
fico, estudia el autor los cdlendos salivares.



140 GaceTa MEDICA

Canjus.—Hemos recibido ya, la Rezeste Medico Farmacéntica, del
Salvador; La Universidad, del Salvador; Coimbra Medica, de Portugal;
Boletin de Medicina del Cawea, de Colombia; La Crénica Midica, de Li-
ma; ZL Monitor Terapéutico, de Paris; La Presse Medicale, de Parfs; La Ga-
seetla Médica Lombarda, de Mildn, Italia; Le Journal de Medicine, de Bor-
deausx; el Repertoire de Phavmacie, de Parls; Revista de Obstetricia, de Tu-
rin, Italia; A Medicina Contemporanea, Lisbon; Archives Clinigues de Bor-
deanz, Francia; Awales del Colegio de Medicos, de Caracas, Vcnemeh Boletin
e Medicina Mannal, Madrid.

Recramesto.—Ha sido aprobado y elevado al Poder Ejecutivo el Re-
glamento de la Facultad de Medicina.

Prax pe Estuptos.—El de la Escuela Nacional de Farmacia, ha sido
aprobado por la Facultad y elevado también al Poder Ejecutivo.
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