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LAS ACADEMIAS MEDICAS.— MEMORANDUM NECESARIO.—UNA POLEMICA
INJUSTIFICADA . |

Las Academias y Sociedades en que se rinde culto 4 la ciencia de
Usculapio, han dado comienzo, aunque algo tarde, 4 sus tareas del
curso actual, pues en la tltima decena se ha efectuado la solemne
apertura de la Real de Medicina, de la Sociedad Iispafiola de Higie-
ne y de la Sociedad Ginecoldgica Espatiola, habiendo tenido 4 su
cargo los discursos inaugurales los sefiores Iglesias, Ovilo y Torres
respectivamente, |

Nosotros, que siempre hemos tributado un grau respeto 4 estas
corporaciones por abrigar la conviccion de que, en union de la clini-
ca y de la prensa, son las poderosas palancas que impulsan 4 la cien-
cia por los senderos del progreso, lamentamos profundamento que
vivan la mayor parte del afio en una pasividad incomprensible, tan-
to mas cuanto que instituciones de indole andloga, aunque desprovis-
tas de cardcter oficial y semi-oficial. como la Academia médico-qui-
rurgica espafiola, dan pruebas fehacientes de vigor y lozania que de-
bieran ser estimulo constante de las socledades instituidas bajo el
patrocinio del Gobierno.

Tambien la Academia de esta capital se halla como sumerjida en
un sopor andlogo al de los moribundos, sin que logren despertarla
los ecos de las vivas discusiones sostenidas con fé 1nquebrantable y
decision enérgica por los Jovenes alumnos de la Facultad en la Aca-
demia escolar de Medicina, cuyas sesiones semanales se ven concur-
ridas por un publico numeroso, en el que jcosa extrafial brilla por su
ausencia el elemento médico.
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Debatida suficientemente la cuestion del diputado por acumula-
~clon resucitada por un periédico semi-profesional, vy acordes todos
nuestros colegas en la inoportunidad é inconveniencia de realizar tal
idea, nos hallamos en el caso de elevar al Gobierno un Memo-
randum en el cual se le expongan los vicios de que adolece la legis-
ANO III 4
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lacion sanitaria hoy vigente y se indiquen los medios de corregirlos,
as{ como tambien todas aquellas modificaciones que en ella deben
hacerse para que esté en consonancia con los adelantos de la cien-
cia y responda 4 las necesidades de la época.

Se dice con cierta insistencia que el ministro de la Gobernacion
prepara un proyecto de Ley de Sanidad que presentard & la apro-
hacion de las futuras Cortes, y aunque para ello no ha de prescindir
del informe del Consejo del ramo, creemos que la prensa profesional
<o halla en el deber y tiene el derecho de juzgar con amplio eriterio
lns cuestiones cientifico-sociales que ha de abarcar dicha ley. Por eso
Namamos la atencion de nuestros colegas 4 fin de que si opinan como
nosotros, se preparc no una campana periodistica que resultaria pe-
sada ¢ infructuosa, sino la redaccion del Memorandum expresado,
en el cual pudieran incluirse algunos de los proyectos discutidos y
aprobados en el Congreso profesional de 1878.
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Ha sido nombrado profesor auxiliar interino de la asignatura de
Anatomia de la Escuela de Medicina de esta ciudad, el Dr. D. Isidro
Segovia y Corrales. Lste nombramiento ha dado origen & una po-
Jémica algo séria, que se ha sostenido en la prensa local, sobre la
aptitud clentifica y la aptitud docente de algunos aspirantes a la
mencionada plaza, haciéndose al efecto comparaciones que, segun
reza el adagio, suelen resultar odiosas.

Nosotros, 4 fuer de buenos amigos de unos y otros contendientes,
lamentamos que por nterinidades 1Mas 6 ménos honrosas, pero -
torinidades al fin, se exciten las pasiones con vehemencia inusitada,
haciendo mas hondas las rivalidades que dividen 4 la clase médica,
y sentimos, ahora mds que nunca, que las catedras de esta Facultad
de Medicina no se provean por oposicion, tinico y exclusivo medio de
justificar aptitudes y dotes no demostradas por la mera posesion de

un titulo profesional.
Dr. L. SoraAxo.
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Profesor libre de Oftalmologia

(CONTINUACION)

La supuracion y la ulceracion son, pues, las complicaciones que
s vaden 4 la cérnea. Su modo de presentacion estad intimamente re-

lacionado con las causas expuestas 4 que obedecen, y se dan & co-
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nocer por caractéres distintos cuyas diferencias principales pasa-
mos a describir. |

En los casos de supuracion, lo primero que se observa es un em-
pafiamiento gris en la transparencia de la cérnea que, Inicidndose en
su periferia, vd propagindose hacia el centro 6 viceversa. Este tinte
general gris, suele pronunciarse en uno 6 varios punfos de la mem-
brana, adquiriendo entonces una coloracion blanco-amarillenta y
por ultimo pajiza, que demuestra la infiltracion de pus entre sus
mallas. Si se extienden estos pequefios focos. se aproximan y hasta
llegan & confundirse, constituyendo una ancha zona supurativa. No
siempre preceden 4 estas lesiones de la cérnea su opacidad general:
eén ocaslones se limitan 4 una parte de su superficie, conservando
el resto la transparencia normal.

in los de ulceracion, esta puede ocupar las partes ecenirales § ex-
céntricas, empezando en ambas circunstancias por una especie de
descamacion epiteliar en forma de facetas, las cuales, ganando en
extension y profundidad, dan lugar & una pérdida de sustancia
mas 0 ménos considerable. Estas tlceras pueden alterar ¢ no la
diafanidad de la cdrnea, ser mds 6 ménos limpias, no aprecidndose
ficilmente en el segundo caso, 6 en ciertos periodos de su formacion
adquirir un color amarillento, bien sea 4 consecuencia de la necro-
sis del tejido 6 de la presencia entre sus capas de elementos puru-
lentos. |

Como frecuentemente la localizacion de las lesiones descritas es
periquerdtica el rodete quemdsico suele ocultarlas, pudiendo por es-
te motivo pasar desapercibidas, siempre que el exdmen no se haga
con detenimiento y, para mayor seguridad, auxiliados de la ilumi.
nacion oblicua y ayudados de una lente sencilla, con la de Bruch 6
Galezowski. -

Tanto el proceso de uleeracion como el supurativo, ocasionan en
ultimo término una pérdida de sustancia, la cual, segun el espesor
que interese de la membrana, serd causa, al regenerarse aquella, de
un tejido cicatricial opaco, mds 6 ménos denso, que oponiéndose al
paso libre de los rayos luminosos, determinard una disminucion de
agudeza visual en relacion con su extension y localizacion. Pero lo
general es que siguiendo el proceso su curso libre, la pérdida de
sustancia profundice hasta perforar la membrana y entonces nuevos
fendmenos se presentan. Por una parte se inicia un cambio favora-
ble en el padecimiento, lo cual se esplica facilmente, pues al perfo-
rarse la cornea, la naturaleza se ha encargado de cumplir una de
las indicaciones que el profesor se propone muchas veces al practi-
car la paracentesis: de este modo, el humor actioso se evacua, la pre-
sion disminuye y la circulacion se facilita. Pero indudablemente
otra influencia quizéd de mds accion, coadyuva, en nuestro concepto,
sobre este movimiento de regeneracion, y esta depende de el sitio
donde se verifica la perforacion, en el mismo foco donde los elemen-
tos celulares han sufrido m4s. Espliquémonos, pues, gran nimero
de hechos clinicos que parecen comprobarlo y nos inducen 4 hacer
publica dicha creencia, quizd ilusoria por ser nuestra.

Observamos que los resultados del procedimiento de Semisch, 6



T e B

H2 CORREO MEDICO CASTELLANO

sea la transfision de los abeesos infecciosos de la cornea, atravesan-
doles por su parte media con el cuchillo de Graefe, son mucho mas
satisfactorios que cuando se practica la simple paracentesis con la
aguja de Desmarres en un sitio mds 6 meénos lejano de dicho centro;
asi vemos tambien que las perforaciones naturales del proceso, en
condiciones andlogas, ofreciendo ménos tendencia & la cicatrizacion,
le modifican més ventajosamente que las artificiales citadas. ¢Y por
qué? Porque sobre la accion hipostenizante consiguiente d la evacua-
cion del humor acuoso y sobre la limpieza, lo cudl no contribuye
tambien poco, que su irrigacion constante determina al pasar por el
mismo foco de la solucion de continuidad, la composicion quimica
de dicho humor, es un elemento de gran eficacia contra los micro-or-
ganismos infecciosos. Horner, en el congreso oftalmolégico celebra-
do en Londres el afio 1881, decifa: «que la gran mayoria de las su-
puraciones mds rapidas, se verificaban despues del restablecimiento
de la cdmara anterior, en tanto que, el derrame prolongado del hu-
mor acuoso, obraba de una manera favorable.» Chibret (1), al tra-
tar de la técnica de la operacion de la catarata y Abadie en el ulti-
mo Congreso francés de Cirugfa (2), al marcar la influencia respecti-
va de los microbios y las diatesis en los traumatismos, esplicaban la
frecuencia de la supuracion en la citada operacion, al contrario de
lo que sucede en la iridectomia, por la pureza del humor acuoso en
este ultimo caso y la mezcla en el primero de materias albumindi-
deas, por la dilacion de masas corticales, haciendo de esta manera,
un medio nutritivo mas favorable para la vitalidad de los microbios.
De consiguiente, no cabe duda que el humor acuoso es una especle
de antiséptico natural que, bafiando constantemente el terreno don-
de viven los organismos patégenos y obrando al mismo tiempo so-
bre su existencia, les hace impotentes, 6 cuando ménos debilita su
energfa. Si atn reflexionamos mds, creemos no serd ilogico pen-
sar que el elemento que le presta dicha propiedad serd el cloruro
de sédio, que es tambien el que mds predomina en su composicion.
Bien conocido es el uso de esta sustancia para evitar la putrefac-
cion de las carnes; las aplicaciones que siempre ha tenido en las afec-
ciones oculares y aun en la misma que describimos, pues el cloruro
de s6dio que en ella, segun opinion undnime de todos los autores,
empleamos solo para neutralizar la accion del nitrato de plata, tie
ne sin duda, en nuestro humilde concepto, otras acciones mds im-
portantes, formando por un lado, al mezclarse, el nuevo compuesto
de cloruro argéntico, y bien sabemos la fuerza antiséptica de los
cloruros en general. Lo mismo sucede posiblemente con la amalga-
ma del yoduro y nitrato de plata, formando el yoduro de plata, de
cuya importancia en oftalmologia se han ocupado Sedan (3) y War-
lomont (4), asi como recientemente el Dr. Panas (), del yoduro mer-

(1) Arechives d’ Oftalmologie. ATio 1884, D. 444,

(2) Progres Médieal, 12 Dic. de 1880.

(3 De l'emploi de l'iodure d’argent raissant cn oculistique. Recueil d' Oftalmologie. Mayo
de 1833 vy Agosto de 1884.

(4) De l'empirisme en oftalmologie. Annales d' Oculistiqud, t. XCII, ano 1884.

(5) Académie de Médecine de Poaris. Segion de 5 de Enero de 1586,
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curico en la antisepsia de la operacion de la catarata todos los
cuales ocupan los primeros lugares en la escala de Miquel (1):

Pero hay para nosotros otra razén por lo ménos de tanta in-
fluencia.

Estd ecomprobado que aun en procesos inflamatorios de las mu-
cosas, en general menos intensos que el gonorréico, las secreciones
normales de las mismas no se verifican; de consiguiente en la bleno-
rragia de la conjuntiva esta membrana no segrega ol liquido fisio-
l6gico en cuya composicion el cloruro de sédio entra en mayor can-
tidad que en ningun otro humor del organismo, y en tales condi-
ciones la aplicacion del nitrato argéntico, reconcentrando toda su
energia sobre la superficie mucosa, puede ser mds perjudicial que
beneficiosa, lo cual se evitard con el preparado de cloruro de plata,
cuya accion dindmica, supliendo la falta de la del cloruro sédico
normal, facilitard su absorcion. Igual pasa con la mucosa estomacal,
y por ello Trousseau y Pidoux se expresaban: <algunos quimicos
estan plenamente convencidos que es del todo indiferente adminis-
trar al interior el nitrato 6 el cloruro de plata, en atencion, dicen, que
el nitrato ingerido, aun en altas ddsis, es convertido en cloruro tan
pronto como llega al estémago. :Nada tenemos que decir contra tan
positivas afirmaciones, sino que dando 4 un enfermo cinco pildoras
de diez centigramos cada una de nitrato de plata, se pueden desarro-
llar sintomas de una viva irritacion de estémago, en tanto que ad-
ministrando de una vez un gramo de cloruro, el mismo enfermo no
sentirfa probablemente nada apreciable.» Y he aqui cémo de deduc-
cion en deduccion debemos presumir que otro de los elementos que
mayor gravedad prestan a la inflamacion purulenta de la conjunti-
vitis es la supresion 6 disminucion considerable de su secrecion fisio-
légica, asi como su alteracion en las lesiones del saco lagrimal coad-
vuva tambien grandemente con los micro-organismos para provocar
los estados morbosos que ocasiona en el borde ciliar, conjuntiva y
especialmente la cérnea. En todos estos casos falta, pues, parte de
esa resistencia, de ese antagonismo que los cuerpos organizados, en
virtud de su composicion, presentan contra la accion destructora de
las leyes de la naturaleza. Asi se v4 descubriendo en nuestros dias la
fuerza vital conservadora.

Todas estas consideraciones que sucesivamente se nos han ido
presentando, al dar cuenta de la reaccion favorable que experimenta
la enfermedad al horadarse la cdérnea, nos han apartado algo en el
curso natural de su descripcion. Pues bien, independientemente de
este movimiento de regeneracion en su modo de ser, nuevas compli-
caclones se presentan segun la tendencia que siga el padecimiento,
el estado de integridad en que se halle la membrana lesionada y la
situacion y dimensiones de la perforacion. Hsta es 4 veces tan limi-
tada, que no ocasiona accidente ninguno 6 cuando mds sélo deja la
seflal de una cicatriz insignificante. Antes de la ruptura completa de
la cérnea se observan algunos casos en que la capa de Descemet por
su elasticidad se invagina, keratocele, pero su delicada estructura y

(1) Annvaire de Montsourts pour I'anné, 1884,
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la presion intraocular es causa de que no tarde en romperse, que-

“dando asi horadada la membrana en todo su espesor.

Establecida la perforacion, el humor acuoso se derrama, desapa-
rece el espacio que separa & la cérnea del iris, se ponen en contacto
ambas tdnicas y la porcion de la segunda que corresponde con el
orificio patolégico de la primera 6 bien se interpone sélo ligeramen-
te en particular cuando la perforacion es pequenia y central, 6 forma
nrolapsus tanto mas facilmente, cuanto mayor sea aquella y mis lo
favorezca su posicion excéntrica y la tension del ojo. In el primer
caso, queda unas veces engastada en la cicatriz que se forme, sine-
quia antertor, y otras recupera su posicion fisiol6gica por el estira-
miento consiguiente 4 la retraccion muscular del esfinter y restable-
cimiento de la cdmara anterior. En el segundo da lugar 4 la hernia,
la cual rara vez se reduce; en ocasiones se aplasta bajo la presion de
los nuevos elementos de organizacion, y generalmente se distiende
constituyendo méds tarde un estafiloma érido-corneo, parcial, racinoso
6 total, segun los limites de la ulceracion, la fortaleza de la cicatriz y
la resistencia que la cérnea mds 6 menos profundamente alterada
ofrezca para conservar 6 variar su forma natural.

Aunque mucho menos frecuente, tambien suele contribuir 4 en-
sanchar el cuadro de las complicaciones que acompafian general-
mente & la conjuntivitis gonorréica, el aparato cristaliniano, Este
impulsado hacia adelante por el mismo mecanismo que el iris, si la
perforacion querdtica es central, se pone en contacto con ella reci-
biendo la influencia directa del aire y de los productos del proceso
la cristaloides anterior. Bajo la accion de estas causas irritantes, sus
células entran en proliferacion, se espesa, opacifica y adhiere a4 los
productos pldsticos regeneratrices de la ulceracion, constituyendo
una catarata capsular central. Cuando la pérdida de sustancia es
orande, bien sea periférica 6 central, mds facilmente en el ultimo
caso por no entorpecerlo el iris, el cristalino avanza por entre la so-
lucion de continuidad, terminando por salirse del ojo y con él algu-
nas veces el humor vitreo.

Hay que tener en cuenta que no siempre las lesiones querdticas
descritas se localizan en una sola parte de la membrana; pueden
ocupar varios puntos de la misma 6 toda su estension, apesar de lo
cual muy excepcionalmente la inflamacion se propaga a las otras
tunicas y, cuando esto sucede, puede llegar hasta provocar el flemon
del globo ocular, panoftalmitis, caya complicacion afortunadamen-
te no hemos observado todavia en nuestra clinica.

(Se continuard.)
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L PRINCIPIO ACTIVO DEL BACILO-COMA

COMO CAUSA DE MUERTE Y DE INMUNIDAD
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NOTA PRESENTADA A LA ACADEMIA DE CIENCIAS DE PARIS
por los seiores J. FERRAN é 1. PAULI de Tortosa
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in una nota enviada por uno de nosotros 4 la Academia de
Ciencias con fecha 31 de Julio ultimo, se habia dicho que el bacilo-
coma inyectado muerto dd inmunidad contra los efectos del mismo
bacilo inyectado vivo, y se deducfa de ello la posibilidad de defen-
dernos ‘contra las enfermedades virulentas, acostumbrandonos 4 la
sustancia quimica activa de los microbios que son la causa de las
mismas. Ahora vamos & dar nuevas pruebas que confirman las ideas
ya enunciadas.

Primer experimento.—Se toman conejitos de Indias de 130 gra-
mos de peso cada uno, y se les inyecta hipodérmicamente:

I centimetro cibico de cultivo muerto 4 2 conejitos de Indias.
. » » » » X b »
5 B » » b » p »
4 i » > n » » »
5 » b pr » » » »

Ocho dias despues se practican nuevas inyecciones de cultivo
muerto en el mismo 6rden y con la misma cantidad. Al cabo de otros
ocho dias se practica una tercera inyeccion en las mismas condicio-
nes que las dos precedentes. Los efectos producidos por estas inyec-
ciones, aunque menos acentuados, son los mismos que han sido se-
fialados en nuestra primera nota, y relativamente 4 la cantidad de
cultivo inoculado nos ereemos autorizados para establecer:

1° Que estos efectos son proporcionados hasta cierto punto 4 la
cantidad de materia inyectada respectivamente.

29  Que dichos efectos decrecen hasta cierto punto 4 medida que
se hacen sufrir al animal mayor niimero de inyecciones.

Segundo experimento.—Se comienza por determinar la ddsis de
cultivo vivo que es necesario inocular 4 un conejito de Indias para
producirle infaliblemente la muerte; y sea cualquiera, se Inyecta 4
diez de dichos animales préviamente inoculados con désis diferentes
del microbio muerto. Se observa entonces un fenémeno inverso al
que se ha presentado en el experimento precedente. Los efectos son
inversamente proporcionales 4 las désis de cultivo muerto inyecta-
das en el primer experimento. Asi es que los conejitos de Indias que
fueron inoculados con doésis menos fuertes, son precisamente los que
mas sienten los efectos de esta segunda inyeccion,

La costumbre, es decir, la resistencia adquirida, aumenta, pues,
hasta cierto limite, proporcionalmente 4 la cantidad de téxico inyec-
tado. ~

Tercer experimento.—Mediante uno de los procedimientos de ob-
tencion de alcaloides, se ha extraido de un cultivo del bacilo-coma
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su principio activo. Hemos ensayado muchos y entre ellos ¢l de Stas-
Otto, uno andlogo al usado por Bergmann para extraer la sepsina,
la precipitacion por el tanino, el que se funda en el empleo de una
base enérgica, etc. Hemos modificado estos procedimientos en térmi-
nos de sustraer el alcaloide de la accion del oxigeno, que parece mo-
dificar profundamente sus propiedades fisiologicas.

Estos diversos procedimientos nos han dado un producto (1) do-
tado de propiedades casi siempre comparables, y cuyos efectos fisio-
logicos tienen una muy notable semejanza con los ya descritos en
una nota precedente.

El principio activo extraido de un litro de cultivo de bacilo-coma
se mantiene en solucion en seis centimetros cubicos de agua. He
aqui los resultados de la inyeccion de este liquido:

Un lote de seis conejitos de Indias de un peso cada uno de 130
oramos recibe una primera inyeccion hipodérmica en la region dcl
abdomen de un centimetro cubico de la solucion antes indicada.
Diez dias despues se procede & una nueva inyeccion de dos centime-
iros cubicos, repitiéndola diez dias mds tarde con tres centimetros
cubicos. Trascurridos otros diez dias, se toma otro lote de seis cone-
jitos, que no han sufrido inoculacion alguna, y se inyecta a4 ambos
lotes una dosis mortal de bacilo-coma vivo. Los seis conejitos que
habian sufrido las inoculaciones de la ptomaina y, por consiguiente,
adquirido cierto grado de tolerancia, resisten perfectamente y casi
permanecen indiferentes 4 la accion patogénica del coma. Los otros
seis mueren, sin exceptuarse uno solo.

Cuarto experimento.—Se toman seis conejitos de Indias de unos
130 gramos 4 poca diferencia, v se les inyecta, siempre hipodérmica-
mente, un centimetro cubico de cultivo vivo. Cinco dias despues se
practica una nueva inyeccion de dos centimetros cubicos, y, ocho
dias mas tarde, una de tres. Trascurridos veinte dias de la primera
inyeccion, se toma otra seric de seis conejitos, no inoculados, y 4 las
dos series s¢ inyecta una désis mortal de la ptomaina sacada de los
cultivos de bacilo-coma. Les resultados son de lo mds sorprendente.
Los vacunados resisten todos; los otros mueren.

s de la mayor 1mportancia en todos estos experimentos, para
que los resultados sean claros y precisos, que haya toda la uniformi-
dad posible en los pesos de los conejitos de Indias, en la naturaleza
del caldo y en la densidad de los cultivos.

El caldo de que nos hemos servido se compone de:

TS T e o s S R M 16 litros

GCaldo-Gibalsi Vs s i w e s BT A eI dgrcentimetros onbicos
EXtracto/de carne Liebig, o o0 o . 4 50 s . 30.0ramos

Crel et R e R L R TR T S e AT

Los matraces de cultivo fienen un lifro de capacidad y solo se
llenan hasta la mitad. Se renueva el aire de los mismos, pero sin
agitar su contenido. Temperatura de incubacion: 37° centigrados.
Edad de los cultivos: seis dias.

(1) Muy pronto enviaremos una nota que contiene detalles sobre los caracteres gquimicos de
Ia ptomaina del bacilo-comn. 2
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Los procedimientos empleados para extraer la ptomaina de los
cultivos, han sido ensayados con caldo sin microbios. Se ha inocu-
lado sin resultado la porcion en que estaba el prineipio activo cuan-
do se trataba de cultivos del bacilo-coma.

Conclusiones.—12 El bacilo-coma muerto dd tolerancia para re-
sistir los efectos del bacilo-coma vivo.

2% El principio activo del bacilo-coma aislado por los procedi-
mientos conocidos, confiere el habito para resistir los efectos del ms.
croblo vivo y vice-versa.

Conclusion final.—En estos experimentos, la causa que determina
la inmunidad y la que provoca la muerte, son la misma y de natu-
raleza esencialmente quimica; por consiguiente, no es en realidad
otra cosa que un hecho de hdbito, que puede obtenerse mediante
agentes puramente quimicos. No hay, pues, necesidad de las teorfas
que se han imaginado para explicarla: el fenémeno se refiere 4 un
orden de hechos conocidos hace tiempo: el de la costumbre medi-
camentosa ¢ tdéxica.

La teorfa que mejor explique en qué consiste el hdbito para el
arsénico 6 la morfina, nos dard cuenta tambien cémo por medio de
las vacunas se puede conferir la inmunidad contra todas las enfer-
medades que la produzcan espontdneamente.

Acompafiamos con esta Nota cuatro preparaciones rubricadas
hechas con el cultivo que hemos empleado en nuestros experimen-
tos, y rogamos 4 la Academia tome todos estos hechos en considera-
cion para los efectos del premio Bréant.

Tortosa 13 de Enero de 1886.

BIBLIOGRAFIA

ENFERMEDADES CRONICAS DE LA LARINGE Y DE LOS BRONQUIOS, por Fohn Meyhoffer,
Doctor en Medicina, Licenciado en Cirugia y Obstetricia de 1a Universidad de Zu-
rich, etc.—Traduccion y notas de Hipolito Rodriguez Pinilla, Doctor en Medicina
y Cirugia, etc.—Madrid, 188z,

Pertenece esta obra 4 la biblioteca de nuestro querido colega
El Criterio Médico, érgano de la Sociedad Hahnemanniana, y esto
solo bastard para comprender que su parte terapéutica se halla su-
jeta 4 los principios de la escuela homeopdtica. Sin embargo, no sc
ven latir en ella los exclusivismos sistemsticos de que otros autores
homedpatas hacen gala en sus producciones: antes por el contrario,
el Dr, Meyhoffer, llevando por norte de su empresa el contribuir 4 1a
obra de la ciencia prictica, cuando en su libro se vé obligado 4 com-
parar el valor relativo de los métodos terapéuticos, no lo hace con
el espiritu del sectario, sino bajo el punto de vista de la ciencia po-
sitiva, cual corresponde 4 los que, como ¢l tienen sobrado entendi-
miento para sacudir el yugo de las teorfas, que hacen muchas veces
juzgar los hechos con perjudiciales prejuicios, y sujeta su criterio 4
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los fenémenos bien observados, induciendo las condiclones en que
se desarrollan y las leyes 4 que obedecen.

Como la eritica médiea, si ha de ser sana, logica y severa, no
puede hacerse sin el conocimiento correcto de los principios funda-
mentales de la vida, que son los unicos guias para llegar al concep-
to de la salud v de la enfermedad y al de los medios por los que el
funcionalismo anormal recupere su normalidad perdida, el autor
del libro que analizamos, comienza su trabajo con una magnifica
introducion en que estudia profundamente todos los fenémenos fun-
damentales del proceso vital y las armdnicas relaciones’ que entre
ellos existen, para dejar establecido que sélo los prineipios doctrina-
les de Hahnemann y el sistema que sobre ellos se cimenta, son los
que satisfacen 4 la razon, aunque roconociendo franca y paladina-
mente que las experiencias realizadas con los medicamentos homeo-
pdticos estdan muy lejos de responder d las exigencias de una cien-
cia exacta, que prevalece la mayor confusion en sus patogenesias,
que los experimentos en animales son poco numerosos, que no hay
huella de las tan necesarias exploraciones fisicas, y, por ultimo, que
estdn relegados 4 lamentable olvido los analisis quimicos merced 4
los que pudieran evidenciarse las metamorfosis vitales.

Entrando despues de lleno en el estudio de las enfermedades
laringeas, no sin indicar.cuanto es necesario para la exploracion por
medio del laringoscopio, trata sucesivamente de las laringitis cata-
rral, glandular y plastica, de la inflamacion de los musculos de las
cuerdas vocales, de la pericondritis, de las laringitis tuberculosa y
sifilitica v, en fin, de los espasmos y pardlisis de la glotis, declarando
que esta division y 6rden de capitulos no obedece al intento de crear
otros tantos verdaderos estados patolégicos locales, sino tinicamente
al de sefialar el cardcter predominante del proceso morboso que cada
uno de dichos capitulos comprende. En todos ellos el Dr. Meyhotfer
no se conforma con exponer detalladamente cuanto respecta 4 la
etiologfa, patogenia, sindrome, complicaciones, patocronia, diagnds-
tico, prondstico y método curativo de cada proceso, sino que robus-
tece la parte tedrica con observaciones clinicas de gran valor, en las
que, ademas de estudiar con alto espiritu filoséfico-médico el orden
y sucesion de los fenémenos morbosos, hace una exacta y minuciosa
descripcion de los efectos fisiolégicos y terapéuticos de los medios
empleados, comparando el valor relativo de unos y otros con una se-

-veridad exenta de exclusivismos y con una légica digna de ser 1mi-

tada por muchos autores que blasonando de imparcialidad cientifica
no transijen jamds con cuanto no se adapte 4 sus muchas veces 1n-
fundados prejuicios.

En la segunda parte de su libro, limitase el Dr. Meyhoffer al es-
tudio de la bronquitis en sus diversas formas; pero lo hace con tal
copia de datos, con tal cimulo de interesantes casos clinicos y con
tal precision y exactitud en la descripcion de los fenémenos y en la
preconizacion de los medios curativos, que 4 nosotros nos ha parec-
do lo mejor de la obra, pues no hay causa que no analice, ni sinto-
ma que no interprete, ya en lo que afecta & su origen, ya en lo que
se refiere 4 su manifestacion, ni medio higiénico cuya aplicacion no
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razone, ni medicamento cuyas indicaciones no precise, dando 4 su
trabajo un sabor préctico tan marcado, que al recorrer sus paginas
parece que se ven y se tocan y se exploran y se diagnostican los en-
fermos afectos del proceso bronquial que se estudia.

Nada hemos de decir de la traduccion y notas del Dr. Rodrigucz
Pinilla, nuestro colaborador y amigo, cuya reputacion como médico
homeo6pata es bien conocida en Espafia, y cuyas dotes de escritor
correcto y hdbil han podido méds de una vez apreciar nuestros lecto-
res, pues los justisimos elogios que le tributdramos pudieran consi-
derarse como apasionados. Pero esto no obsta para que declaremos,
4 riesgo de ofender su modestia, que las notas que acompafian 4 la
traduccion de la obra hanla enriquecido de tal modo, que segura-
mente el mismo Dr. Meyhoffer no titubeard en considerar la edicion
espafiola la mds completa de cuantas se han hecho de su notable
libro.

Dr. J. LoPEz ALoNso.

REVISTA DE SOCIEDADES CIENTIFICAS

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

Programa de premios para el afio 1887

Lista Academia abre concurso sobre los puntos siguientes:

i

Importancia del aislamiento como medio profildctico de las enfer-
medades contagiosas, y medios mas adecuados para Uevarle & cabo.

LI

Sigmficacion é importancia del tubérculo en las enfermedades de los
fuesos.

Para cada uno de estos puntos habrd un premio v un accésit.

ol premio consistiré en 750 pesetas, una medalla de oro, diploma
especial y el titulo de sécio corresponsal, que se conferird al autor
de la Memoria, si no siéndolo anteriormente, reuniese las condicio-
nes de reglamento.

Il accésit serd medalla de plata en igual forma, diploma especial
y el titulo de sécio corresponsal con las mismas condiciones.

Las Memorias deberdn estar escritas con letra clara en espafiol ¢
en latin.

Las que obtengan el premio se publicardn por esta corporacion,
entregandose a sus autores doscientos ejemplares; y las que sean fa-
vorecidas con el accésit 6 con mencion honorifica, se publicardn sila
Academia lo juzga conveniente. La corporacion se reserva la facultad
de publicar ¢ no, por su cuenta, las ldminas ¢ grabados que puedan
acompafiar al texto.
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Premio ofrecido por el Dr. D. Andrés del Busto, marqués del Busto.

Historia bibliogrdfica de la Medicina espaiiola durante la promerd
mitad del siglo XIX.

Para este punto habrd un premio y un accésit.

Consistird el premio en la cantidad de 250 pesetas, con diploma
especial y el titulo de sécio corresponsal, que se conferird al autor
de la Memoria, si no siéndolo anteriormente, reuniese las condicio-
nes de reglamento.

El aceésit consistird en un diploma especial y el titulo de sdcio
corresponsal con las mismas condiciones.

Las Memorias deberan estar escritas en espatiol, latin ¢ franceés

Premio legado por el Dr. D. Ramon E. Morales.

Serialar la influencia que tienen en los bendficos resultados de la
cirugia moderna, las curas tardias, el desagiie, la limpicza Y los pro-
cedimientos antisepticos.

Consistird este premio en un diploma especial y la cantidad de
750 pesetas, que se entregard al autor de la Memoria que se con-
sidere con mérito suficiente.

Todos los referidos premios se conferirdn en la solemne sesion
inaugural del afio de 1888, 4 los autores de las Memorias que los
hubiesen merecido 4 juicio de la Academia.

Las Memorias se remitirdn 4 la secretarfa de la Academia, sita en
la calle de la Greda, num. 15, cuarto principal, antes del 1° de Mayo
de 1887, no debiendo sus autores firmarlas ni rubricarlas, y si solo
distinguirlas con un lema igual al del sobre de un pliego cerrado, que
remitirdn adjunto, y el cual contendra su firma.

Los pliegos correspondientes & las Memorias premiadas se abri-
réan en dicha sesion inaugural, inutilizdndose los restantes en la pri-
mera sesion de gobierno que despues se celebre, 4 no ser que fuesen
reclamados oportunamente por los autores.

Las Memorias premiadas serdn propiedad de la Academia, y nin-
ouna de las remitidas podrd retirarse del concurso.

Socorros del §r. Rubio.

Se adjudicardn igualmente en la sesion inaugural de 1888 los dos
socorros legados por el académico D. Pedro Maria Rubio, consisten-
tes cada uno en la cantidad de 750 pesetas, para las dos viudas 6
hijas mayores solteras de médicos rurales, que hayan ejercido su
profesion en Espafia por mds de tres afios, de una manera honrosa y
recomendable, en las mds pequeiias poblaciones 6 aldeas, y siendo
ademds circunstancia atendible la de haber fallecido los causantes
de enfermedad epidémica ¢ contagiosa.

Se advierte que las interesadas no han de disfrutar ninguna pen-
sion de Montepio.

Se recibirdn, hasta 1° de Setiembre de {1887, en el local de la
Academia antes citado, las solicitudes, acompafiadas de los docu-
mentos sigulentes:
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Copia simple del titulo del profesor fallecido, y certificaciones que
acrediten los extremos 4 que se refiere la fundacion de estos so.
COTTOS.

Madrid 22 de Enero de 1886.—El presidente accidental, José
Calvo y Martin.—El secretario contador, Manuel Iglesiasy Diaz.

e e B e ———
SOCIEDAD GINECOLOGICA ESPANOLA

CONCURSO DEL PREMIO PARA 1886

Esta Sociedad concederd, con exclusion de los sécios numerarios
y supernumerarios, un premio consistente en 250 pesetas y el titulo
de sécio corresponsal, al autor de la mejor Memoria sobre el tema:
Iileccion de forceps, sequn las indicaciones.

Las Memorias, optando al premio, deberdn estar escritas en cas-
tellano y con letra perfectamente legible.

A cada una de las Memorias que se presenten, deberd acompafiar
un pliego cerrado en el que couste el nombre y residencia del autor.
Iste pliego vendré sefialado con el lema que figure en la Memoria.
oerd excluido del concurso todo trabajo que se halle firmado por su
autor, 0 contenga alguna indicacion que pueda revelar su nombre.

Lias Memorias se dirigirdn con scbre al Presidente de la Sociedad,
Exemo. Sr. D. Francisco Alonso Rubio, calle de Villanueva, num. 6,
primero izquierda, quien expedirs al que lo solicite el correspon-
diente recibo de entrega.

El concurso quedard cerrado el dia 31 de Agosto de 1886, des-
pues de cuyo plazo no serd admitida ninguna Memoria que se pre-
sente.

La Sociedad publicara oportunamente en su periédico oficial, los
lemas de las Memorias recibidas, asf como el de aquella que la Cor-
poracion juzgue acreedora al premio.

Hste serd publicamente adjudicado en la scsion inaugural del
afio proximo, al autor de la Memoria premiada 6 4 quien para ello
se presente debidamente autorizado, abriéndose en el mismo acto el
pliego que debe contener su nombre, 4 la vez que se inutilizardn los
que correspondan 4 las Memorias no premiadas.

Toda Memoria recibida para el concurso, quedard propiedad de
la Sociedad.

La Corporacion publicard la Memoria premiada, en virtud del
derecho de propiedad que se reserva, 6, en su defecto, autorizars al
autor para hacerlo..

REVISTA CIENTi_FlCA NACIONAL

Ventajas de la llgadura tardfa del cor- || posito de este asunto escribe el doctor don
don umbliical,—De nuestro estimado co- || Eugenio Gutierrez.

lega £/ Dictdmen, tomamos lo que, 4 pro- « Asistia, hace tres semanas, al parto de
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la sefiora de un compaiiero, el cual parecia
algo contrariado al ver 4 su hijo gritando
entre las piernas de la madre cuando yo
mostraba gran calma para ligar el cordon
umbilical que sostenia entre mis dedos, has-

ta que, habiendo cesado completamente el

latido de sus vasos, coloqué la ligadura,

yLas razones de este modo de obrar fue-
ron acogidas por mi amigo y compafiero
con cierta indiferencia, y, como esta es
icual en muchos profesores, quiero hacer
hincapié en un estudio que viene preocu-
pando hace algunos afios la atencion de
toc6logos distinguidos, y que hoy ya se
puede considerar como cuestion resuelta.
Por mi parte, hace siete afios que estoy
convencido de las ventajas de la ligadura
tardia del cordon, que nunca practico has-
ta despues de haber cesado el latido de sus
Vasos. .

»Los experimentos repetidos y las ob-
servaciones recogidas por mi distinguido
amigo Mr. Budin prueban que un feto cu-
yo peso sea de 3.500 gramos gana 92 gra-
mos de sangre si no se liga el cordon um-
bilical hasta que haya trascurrido un minu-
to 6 dos despues de cesar el latido de sus
vasos, cantidad que se pierde de la placenta
cuando el cordon se liga y corta inmedia-
tamente despues de expulsado el feto. Se-
gun la observacion de varios tocélogos,
cuando se hace la ligadura tardia, los ni-

fos s6lo pierden de su peso durante los dos
dias que siguen al nacimiento, y ésta per-

-dida equivale, por término medio, 4 152

gramos; por el contrario, en aquellos en
quicnes se liga el cordon inmediatamente
despues de expulsado, la pérdida de peso
tiene lugar durante fres dias, y viene a es-
tar representada por 313 gramos.

»Comparando dos nifios en estas distintas
condiciones, se ve que 4 los diez dias de
nacer pesa 100 gramos mds que el primer
dia aquel 4 quien se ligé el cordon tardia-
mente, mientras que el otro en quien se
hizo inmediatamente la ligadura pesa 59
gramos ménos que al principio, lo que re-
presenta 4 favor del primero una diferencia
de 150 gramos, diferencia que sube 4 251
gramos si se agregan los 92 que gana de
sangre en el acto mismo de la ligadura tar-
dfa. Esto, aparte de la actividad que ad-
quieren las funciones digestivas por el
hecho mismo, la expulsion mds pronta y
recular del meconio, la expoliacion epidér-
mica que se acelera, lo mismo que la caida
del cordon, hasta la temperatura, que sufre
ménos descenso en los nifios en que se
practica la ligadura tardia. No es, pues
ésta una cuestion baladi, y bien merece que
los pricticos todos se fijen en este beneficio
que se puede hacer al recien nacido no li-
gando el cordon hasta que haya cesado por
completo de latir.»

REVISTA CIENTIFICA EXTRANJERA

De la accion terapéutioa y 8sloldgice
del eucalyptus gldbulus.—En una série
de interesantes articulos acerca del valor
del Eucalyptus globulus, publicados por
Chipier, consigna que sus propiedades des-
infectantes son debidassobre todo al aceite
esencial que contienen sus hojas. La accion
del eucaliptol y eucalipteno hasta el dia ha
sido poco estudiada,

En Francia se emplean diferentes pre-
paraciones; la tintura alcohélica de las
hojas frescas, 6 sea su alcoholaturo; la tin-

&

tura alcohoélica tambien de las mismas se
cas; un extracto alcohdlico; un vino; un
linimento preparado con la esencia. En
Italia se valen especialmente de un extrac-
to etéreo v de un elixir alcohélico.

Todos estos preparados tienen olor
fuerte particular debido 4 la esencia; al-
gunas gotas de ésta producen en la lengua
sensacion de frescor acre, seguido de calor,
el que es debido 4 una hipersecrecion de
las glindulas bucales y salivares. Al in-
terior se deja sentir en el estémago una
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sensacion de calor, produciendo eruptos de || pero es necesario mno concederle una equi-
olor caracteristico, La orina adquiere co- || valencia que no tiene.
loracion violeta, que indica la absorcion En las afecciones de la laringe y los
de aquella por todo el sistema. bronquios es sobre todo en las que puecde
El hecho de que el excalyptus, asi como || prestar grandes servicies; vale tanto como
los balsamos y las esencias, impregna so- || la trementina 6 la brea, con la ventaja que
bre todo las membranas mucosas, sugirié || es soportado mejor por los 6rganos diges-
la idea de su utilidad en las inflamaciones || tivos y que se administra ficilmente.
mucosas, urinarias y respiratorias, Cuando el calor febril disminuye y el
A désis elevadas, produce dolores de estado catarral se establece, el ecucalyptus
cabeza, malestar, fatiga general, postracion, || aminora la expectoracion en la bronquitis
y 4 veces tambien, como lo ha demostrado || y la hace ménos purulenta; este efecto par-
Gimpert, resultados fatales, paralizando los || ticular sobre la expectoracion puede pres-
centros motores reflejos del. cordon medu- || tar buenos servicios en Iz forma (étida de
lar. Ramel fué el primero que intent6 la || la bronquitis y el enfisema, Chipier cita
aclimatacion de este drbol con objeto de || muchos casos de gangrena pulmonar y de
desterrar las fiebres palidicas en los paises || tuberculosis, en los cuales las modificacio-
pantanosos. Es probable que su accion en || nes debidas al uso del mismo han sido
este sentido sea debida 4 la propiedad que || saludables.
posee de absorber del suelo que le rodea Sus propiedades antisépticas y anti ca-
cantidades grandes de agua, y por con- || tarrales 4 la vez, le colocan 4 la cabeza de
siguiente de desecarlos. El éxito de esta || los medicamentos con los que se puede es-
medicacion por el suelo, en Italia, Argel, || perar alivio en la descomposicion total de
Cuba y el Sur de América, sugiri6 natural- || los tejidos; en Italia se le mira como de los
mente el pensamiento de aplicarla en el || mds itiles en la tuberculizacion, y el doc-
tratamiento de las fiebres intermitentes. Se || tor Gimpert, de Cannes, le elogia igualmen-
emplea generalmente una infusion de 8 gra- || te mucho.
mos de hojas por 120 gramos de agua 4 la En cuanto 4 su valor en las diferentes
d6sis de una taza dos veces al dia. El {| afecciones catarrales del aparato génito-
encalyptus presenta, en efecto, la propiedad || urinario, ha sido conocido y apreciado
de poder ser soportado mejor por el esté- {| como conveniente.
mago que la quinina y puede obrar en el | (La France Medical.)

caso en que €sta se halle contraindicada; DRr. LOPEZ ALONSO.

MISCELANEAS

Bajo la direccion del Dr. D. José Call ha comenzado 4 publicarse
en Madrid la Revista Médico-Social, cuyo primer nimero hemos re-
cibido con singular aprecio, puesto que ha venido 4 llenar un ver-
dadero vacfo en el estadio de la prensa.,

Igualmente han visitado nuestra Redaccion la Gaceta de Oftalmo-
logia y Laringologia, dirigida por el Dr. Gomez de la Mata y Bl Feo
de las Olinicas, 6rgano oficial del Cuerpo cientifico de alumnos inter-
nos de la Facultad de Medicina de Barcelona.

Tambien han reaparecido la Revista Halmemanniana, de que es
director nuestro querido amigo y paisano el Dr. Rodriguez Pinilla, y
la Revista Médica Vasco-Navarra, dirigida por el Dr. D. Ramon
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Apraiz, cuyos peridédicos aparecerdn una vez al mes en Madrid y en
Vitoria respectivamente.

A todos estos colegas agradecemos su visita, que con gusto les
devolvemos, desedandoles gran prosperidad y muchos suscritores que
paguen puntualmente.

i

S
Ha fallecido en Zaragoza el sibio decano de aquella Facultad de
Medicina Dr. D. Genaro Casas, habiendo sido nombrado para reem-
plazarle el joven catedrdtico de Anatomia Dr. D. Salustiano Fernan-

dez de la Vega.
%
¥ ¥
Desde el dia 16 de Enero no ha vuelto 4 registrarse en esta Ca-
pital ningun caso de invasion colérica.
La epidemia parece'que sigue manifestdndose con bastante per-
sistencia en Tarifa y en algunos caserfos del distrito de Algeciras.
e
¥ ¥
El dia 7 del actual se inauguré en Paris la estdtua erigida 4
Claudio Bernard por el Colegio de Francia, habiendo presidido el
acto Mr. Goblet, ministro de Instruccion publica, y pronunciando
elocuentes discursos en honor del ilustre fisiélogo, los doctores Paul

Bert y Berthelot.

Qe

PUBLICACIONES RECIBIDAS.

La operacion de Emmef, por Joaquin Cortiguera, correspondiente de la Ginecolégica
Esparfiola, y de la de Obstetricia y Ginecologia de Paris.—Santander, 13380.

Lz profilaxzis do las epidemias en sus ralaciones con la Higiene naval, por el doc-
tor D. Angel Fernandez-Caro y Nouvilas. —Se halla de venta al precio de I‘50 pesetas
y se remite franco de porte, dirigiéndose al autor, Ministerio de Marina.

Discurse dg raozpoion enla Real Academia de Medicina de Barcelona, por el doctor
D. Joaquin Bonet y Amig6, y contestacion del Dr. Giné y Partagds,— Barcelona, 1836.

Coleccion de leociones clfniecas, publicadas bajo la direccion de R. Volkmann y tra-
ducidas por el Dr, M. Carreras Sanchis. —Las tltimas lecciones publicadas son: Nim. 172,
Sobre la accion de la estricnina, por el Dr. F. A, Falch.—Num. 173, Sobre ¢l clorefornio
y su uso en cirugia, por el Dr. Koch.—Nim. 174, Sobre el cdncer, por el Dr. W. Wal-
deyer.,— PRECIOS DE SUSCRICION: Trimestre, 4 pesetas; Semestre, 8; Afio, 15.—Numeros
sueltos, UNA PESETA.——Toda la correspondencia se dirigird al traductor, Cervanies, 22,
bajo, Madrid.

Leocfones de Glfaiea Médica, dadas en el Hospital de la Piedad de Paris (1.2 série
1883-1884), por el Dr. S. Jaccoud, traducidas por D. Esteban Sanchez de Ocana.—
Cuaderno 4.° y tltimo.—Precio de cada cuaderno, 2‘50 pesetas. Precio de toda la obra,
1230 pesetas en riistica y 14 id. en pasta.—Z/ Cosmos Editorial, Montera, 21, Madrid.
Se halla en prensa la segunda série (1884-1833) traducida por el Dr. D. Francisco J.
Santero, cuyo precio serd de 10 pesetas por suscricion y 12,50 id. despues de ter-
minada

M

SALAMANCA: IMPRENTA DE FrANCISCO NUKNEZ.




