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%{EACL algunos afios escribi para probar la urgente ne-
*Joesidad que tiene la capital de Antioguia, de procurar
aseo al cauce del riachuelo Santa-Klena, que corriendo
de Oriente & Occidente divide la poblacién en dos par-
tes aproximativamente iguales,

Tn época mas reciente manifesté que seria bien cu-
brir con arco de cal y canto por lo menos una parte de
1a, fuente llamada Palencia, que también corre por la
ciudad.

Indiqué que en uno y o0tro caso seria ttil fabricar
osclusas 4 fin de contener las aguas hacia la, parte sut-
perior, para gue retenidas y sueltas alternativamente,
arrastraran todas las inmundicias depositadas en lag ori-
llas v on el centro del canal, pues asi so evitaria la pro-
duecion de enfermedades infecciogag gue asumen cn
oonsiones caracter epidémieo.
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105 facil comprender los motivos cientificos gue enton-
ces tuve para proponer aquella medida que me parece
de cardinal importancia. Respecto & la Palenecia la obra
indicada esta en via de ejecucion; pero en relacion con
ol riachuelo Santa-Klena nada se ha hecho hasta ahora.

Moviome 4 proponer la ejensucion de esas obras, el
resultado de mis observaeiones en la practica profesio-
nal; porgue noté que & periodos mas 6 menos distantes,
que coincidian casi siempre con la aglomeracion. de res-
tos minerales y orgdnicos hacia las mdrgenes y centro
de esos raudaloes, la disenteria y las fiebres tifoideas ex-
tendian sus estragos, hasta 200 6 300 metros 4 cadalado,
para despuds propagarse en toda la ciudad. Considére-
se que todo 6 la mayor parte del producto de las letrinas
eao directamente sobre esas aguas; que se deposita, se
disuclve 6 se suspendoe en ellas para ir luégo 4 mezclar-
e con las del rio Medellin, 6 queda en montones reuni--
dos con la basura que vecinos incautes arrojan sobre
ella, para formar masas considerables que, expuestas al
calor del sol y 4 la humedad, fermentan, se evaporan,
saturan el aire y constituyen focos de peligrosa y deleté-
rea naturaleza. Oxido de carbono, hidvégeno carbonado,
gag Acido sulfhidrico, hidrogeno fosforado, dcido sulfu-
roso, millones de millones demicrobiosy muchos agentes

mis, perniciogos todos ellos, que fienen alli su origen y
de allf se derraman para ponerse en contacto con hom-
bres y animales gue los multiplican sin guarismo.

Me parece inoportuno recalcar sobre ese asunto, por-
que de alglin tiempo 4 esta parte escucho clerto rumor
que trae 4 mis oidos la idea de que personas sensatas
convienen en lo oportuno de mis indicaciones y porque
tengo confianza de que mas tarde 6 més temprano, la
providencia higi¢nica sera llevada & término con nota- °
ble ganancia para la salud ptblica.

Quicro fratar ahora de un punto relacionado con el
rio Medellin y con la parte del valle que corresponde &
las regiones norle, occidental y meridional de la ciudad.

Considero para mi intento la parte de qlw q‘llmm L
tar dividida en dog sogmentos poco mAs 6 MENOS igui-
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leg: uno al Norte y otro al Sur, desdelas embocadurasde
los riachuelos Santa-Klena 6 Tguand hasta la base dela
colina lamada Bermejales el primero, y de ellas hasta
las de los riachuelos Indio é Iguanacita, el segundo.

Il primero de esos segmentos estd recorrido por aguas
(jue descienden de la falda occidental de la cordillera del
Centro y por ofras que hajan del ramal de Ocaso de la
Inisma. Hsas aguas al aproximarse al rio corren por
un plano easi horizontal y por lo mismo con tanta len-
titud que al entrar enla corriente principal son represa-
das y forman numerosas resacas. Ofro tanto puede de-
cirse del segmento Sur constituido por los antiguos eji-
dos asignados 4 la ciudad de Medellin al tiempo de su
fundacion, porque los manantiales que lo recorrense ha-
llan en idénticas condiciones. Dos, sobre todos ellos, por
atravesar la ciudad, presentan mayor grado de inconve-
nientes: el zanjon llamado del Maestro San-Pedro 4 la
parto meridional y la quebradita Loca 4 la setentrional.
in todas esas aguas y muy especialmente en las dos 1il-
timas, existe un hervidero de materias en descom posicion
putrida que no tienen otro curso que el que les permite
la atmosfera que las rodea y el suelo que las circunda,
siendo muy impertante que, como observacion retros-
pectiva, diga yo que al hablar antes de algunos de esos
clementos mefiticos, olvidé mencionar numerosas sales
solubles de sodio, potasioy calcio formadas alternativa:
mente con yodo y acidos carbonico, sulfiirico, clorhidrico,
tosforico y nitrico, con mis, superabundancia de desen-
volviendo de dzoe, todo ello incompatible con el sosteni-
miento normal de las funciones vitales.

Lo que dlo dicho se refiere, forma, como sencilla~
inente puede cencebirse, un gran problema de higiene
publica que en mi concepto debe ser estudiado con aten-
0ion por médicos, fisicos, quimicos ¢ higienistas que
fjuieran servir Utilmente 4 lo porvenir de la salud pi-
blica y privada; mas dejando eso para mejor tiempo,
vuelvo 4 la continuacion de mi trabajo.

Los terrenos bafiados por el Medellin hacia arriba y
finein abajo de la ciudad por una v ofra banda, estan di-
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vididos hoy en predios rurales de gran valor casi todos
ellos (v digo casi todos, porque los que de ordinario per-
manecen secos hagta en la época de las crecidas del rio,
valen mucho, mientras que los que por lo comtin estan
cubiertos de ciénagas y pantanos y expuestos & inun-
darse durante las lluviag, valen poco 6 nada). Esos pre-
dios, 0 sean cortijos, no aleanzan nunca grado aceptable
de sequedad, por lo cual los gérmenes depositados et
ellos para la generacion de fichres palﬁdicas y titoideas,
de disenterfag y reumatismos, suelen abundar mucho.
i se me pidiera la prueba de ello, diria que he obser-
vado esas dolencias en log puntos indicados, muy espe-
cinlmente on épocas de transicion do verano 4 inviet-
no 6 do invierno 4 verano, cuando por causa de variacio-
nes climatéricag el gol evapora las aguas y seca el loda,
porque enfonces esos gérmenes arrastrados por el aire
Hegan al hombre y lo enferman con mayor O menor gra-
vedad, 6 cuando por revolverse el cieno con mMayor caf-
tidad de liquido, gases 6 vapores, se desprenden de la
gnperficie del agua para llegar 4 produeir fenomenos
‘andlogos & los indicados en el primer caso.

Tn el puente que llamamos de Guayaquil, todos los
observadores habran notado que la arena y el cascajo,
conducidos hasta alli por la corriente del rio, al trope-
zar con log estribos que los gostienen, se aglomeran, al-
mentan de nivel y amenazalh sepultar por lo menos on
parte esa preciosa obra.

Para evitar el mal, cuando el peligro amenaza mu-
chos obreros trabajan diariamente 4 fin de vaciar el
cauce y utilizar esos materiales en las carreteras vesi-
nas; pero facilmente se comprende que ese trabajo se pa-
reco al de las Danaidas, porque las avenidas del rioy de
todos los tributarios 4'él por uno y otro lado, desde su
origen en la cabecera del valle, acarrean tan inmensa
cantidad de materiales, que al guspender la labor que
hoy se ejecuta, ol puente quedaria cubierto, 6 poco me-
nog, vy entonees voriamos en las grandes‘m.*m-.ient(:s Tle-
gar ol agua y ol lado hagta lag primeras calles de la po-
Blaeion, como lo hemos presenciado en repetidas veces
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en afios proximarnente pasados, Claro es quesi laopera-
cion de extraer cascajo y arena s suspende por enal-
quier motivo, el mal que preveo puede llogar & conver-
tivse en desventajosa realidad, 6 - que gi 4 pesar de todo
se persiste en emplear 046 arbitrio, el trabajo sera perpe-
tuo y el costo enorme, ;

Hasta mediados de este siglo, los ejidos, hacia, arri-
ba de la poblacién, y la parte baja hacia el Norte, eran
deinsalubridad reconocida, por cuanto que durante todos
los inviernos se inundaban y recogian en la superficie
del suclo detritus apimales y vegetales que pronto entra-
ban en descomposicién, activa sobre todo al entrar el
tiempo seco.

Conocedor de eso D. Evaristo Zea que desempefiaba
funciones de Jefe Politico en el afio de 1848, emprendit
el desagiie de los ejidos por medio de la abertura de zan-
jas que condujesen el agua al vecino rio. Hsa operacion
dio resultado satisfactorio aunque no completo, porgue
el nivel del rio, casiigual al do los caimpos, impidio esta-
blecer cauces sobre planos inelinados. Mas sea como fue-
re, el intento de aguel buen cludadano debe considerarse
como el primer paso dado eén e | saneamiento de la comar-
ca,paso que fue secundado con el cambio de agua potable,
por ser excesivamente mala la que antes existia, como
trataré de demostrarlo enun trabajo posterior 4 éste.

Concretando los motivos gue tengo para entrar en
este estudio, diré que la naturaleza insalubre de los
campos que nos rodean es svidente; que el puente de
Guayaquil esta expuesto 2 cubrirse en todo ¢ en parte
por los materiales que acumula el rio hacia la parte supe-
rior; que al faltar campo 4 lag aguas para pasar por de-
bajo de los arcos, se derramaran hacia ellado derecho é
inundaran con sus avenidas gran parte del terreno gue
promedia entre-el referido puente y la ciudad; que exis-
fen hoy pedazos de terreno qtie no pueden ser cultivados
por la excesiva humedad que contienen; que idéntida co-
aa acontece en la parte Norte, y que para gubsanar esos
inconvenientes es preciso buscar remedio practicable y
eficaz. ‘
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Tse remedio lo encuentro on la canalizacion del rio
 Medellin desde un poco mas abajo del puente de Bello
hasta en frente de los Bermejales. ‘

Tl rio Medellin corre 4 la parte oceidental de la ciu-
dad sobre un plano casi horizontal, lo que haee que su
corriente sea de relativa mansedumbre; pero llegado &
1a base de la coling Bermejales, algunas rocas existen-
tentes en el dlven represan el agua hacia la parte alta
v la precipitan ludgo, siquiera no sea con mucha violen-
cia, hacia la parte inferior. ; !

De los Bermejales en adelante el rio es alternativa.
mente mango 6 correntoso, debido eso 4 que de trecho
en trecho se presentan algunas rocas que embarazan la
libertad de su earrera, y esto accidente que puede consi-
deravse pareinl entre Bermejalesy ¢l puente, se pronun-
cia, mucho mas 4 150 6 200 metros abajo de este.

Ahora bien, yo pienso que destruyendo esas rocasse
canalizael rio, y al canalizarse, el cance gana en profun-
didad, en proporcion con el ntmero ds metros que esta-

lezcan _diferenoia entre la altura barométrica del puen-

te de Guayaquil y la altura de la cascada pequefla de
que hablé en altimo lugar. '

No sé 4 punto fijo la diferencia de altura que haya
entre log dos puntos extremos (ue considero. Que sean
¢, 7 (1 8 metros, es punto que determinara el ingeniero
director de la obra, siempre que se cred conveniente y
hacedera.

Quitadas las rocas el rio correrd hacia la parte supe-
#ior con mayor facilidad de la con que ahora corre y las
aguas tributarias 4 ¢l ganardn en declive y en profun-
didad, proporcionalirnente 4 1o que el rio hubiere ganado
en ol migmo sentido, y entonces 6508 cafiosllevaran con
mds rapidez las inmundicias de la ciudad & la corriente
principal que debe recibirlas para conducirlas 4 rios mas
caudalosos.

Yo no enbro on pormenores téenicos sobre el modo
como deba ejecutarse la obra que proporngo, porque ese
punto no es de mi competencia. Ingenieros tienoe el I ),0’
p&_l"lmmmm.to que pabran llevarla & término CON 6CONOIMIR

4

2K
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v perleceion; pero si me creo con derecho para anticipar
que desde que se puede disponer de polvora blanca y de
buenos taladros empujados por aire comprimido, esas
rocas seran despedazadas en breve tiempo, con gastos
moderados y con svidente utilidad.

Se me ha dicho por alguien, que la empresa tal como
la propongo es sumamente perjudicial, por cuanto que
ahondado el cauce del rio, las barrancas formadas en
gus margenes, altas y deleznables, caerdn con mucha °
frecuencia y dafiaran las propiedades vecinas.

Yo creo que esa objecion carece de fundamento, por-
que la ganancia en altura en ningGn caso puede ser
excesiva, sino proporcional 4 los pocos metros que for-
man la diferencia de nivel ¥ por consiguiente todo en
beneficio de los propietarios, que tendran fincas mas se-
cas, mas faciles de beneficiar y mis produectivas.

Hay algo mas. Las fuentes que corren de uno y
otro lado del rio, aunque lleguen 4 ser mas rapidas en su
curso, no quedan inutilizadas para el riego de log cam-
pos, porque detenidas por un digue temporal, podrian
derramarse sobre ellos con reconocidas ventajas agrico-
las, pues cosa bien sabida es hoy en casi todas las nacio-
nes europeas y en los Bstados Unidos del Norte, que la
ticrra es el mejor purificador de las aguas malsanas,
puesto que abgorbe y descompone los elementos pernicio-
4os en ellas contenidos, abondndose al mismo tiempo y
fertilizandose, con tal, eso si, de que el agua ya purifica-
da pueda correr libremente.

i la obra que indico fuere aceptada y mereciere log
honores de la ejecucion, me lisonjeo con la esperanza
de que todos los inconvenientes que llevo apuntados
desapareceran inmediatamente y que entre las venta-
jas obtenidas no gerd la menos impertante la que paso
i mencionar como conclusion de este escrito.

La ciudad de Medellin dilata sus términes dia por
ilin, v i el movimiento progresivo no fuere embaraza-
do por obstaculos imprevistos, no estard lejos el tiempo
on que pida mas espacio para extenderse en fodas direc-
plones. Nadie podra juiciosamente pensar que pueda
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edificarse una cindad salubre ni en los ejidos, ni en la
parte Norte de Medellin cercana al tio, con las condi-
ciones desfavorables que actualmente poseen. Para que
. Medellin pueda edifiear con provecho en esos parajes,
necesita primero secarlos y purificarlos, cosa que no se
conseguird sino con la operacion que propongo.
Envigado, Octubre 4 de 1890, iy .
: , Manven URIBE A

ORMACION DE UNA
J ACGADEMIA NACIONAL DE MEDICIRA-

~ Pasp en el Gonndo do la Replblica y cursa actual-
mente on la Céimara, ¢l proyecto de ley que 4 continua-
cion transeribimos (pregentado por el IL Senador Dr.

Agustin Uribe).
¢ HI Congreso de Colombia
DEORKIA: : :

Art. 1.9 Recondeese la Sociedad de Medicina y Clencias Natu-
rales establecida en esta ciudad el 2 de Bnero de 1872 como Acade-
mia de Medicina Nacional. : i

Art, 2.0 Son miembros dela Academiade Medicina Nacional los
mismos profesores que el dia de la promulgacicon de esta ley, for-
amen la Bociedad de Medicina y Clencias Naturales de Bogotd.

Art 8.2 Bijago on eaarenta ol nimero de miembrog activos que
deben componer la Academia. Cuando falte alguno de ellos, co-
presponde d la Corporacion elegin al que deba reemplazarlo.,

Art, 4.° La Academin tundlfﬁ también miembros eorrespon-
dientes y honorarios, cuya eleceion le pertenece.

&.% Serdn miemb_ros_correspon_dier_lfr,es 4 la Academia los profe-
sores que forman las Bociedades de Medicina del Canca y Antioguia.

Art. 50 La Acadernia dard al Goblerno log informes que se le

{dan sobre puntos relacionados con las ciencias médicas y natu-
pales. v le pasard al fin de cada afio una relaeién de sus trabajos.

Apb. G0 La Academia repartird anualmente dos premios ded
% 500 eadn uno & los dos mejores trabajos que se le presenten so-
bre medicing naeional. .

At 7o L Revista Médica continuard siendo el perisddico ofi-
eial de lu Academin. _

i Art, 80 [l (fobierno proveerd 4 la Academia de un Jocal conve-
ke nientemente adectiido, para sus reaniones y formacion de Biblio-
teca, Museo ¥ conseryacion de sus archivos.

Art. 90 Auxfliage i la Academia con la suma de % 8,000 anuales
(estinados para 1o erencion de Biblioteca, Museo y demiis gastos
(e ocasione ol cumplimiento de esta ley. ;

A et S L
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INYREOOIONES HIPODERMIOAS

e

MORFINISMO

uif
.;' NTRE los procedimientos terapéuticos con que la cli-
Inica, moderna interviene hoy en la aplicacion y uso de
log medicamentos, tenemos el de las inyecciones hipo- |
tlérmicas. Hsta practica, inventada por Wood ¥y vulga-
rizada en Krancia por Béhier, ha conquistado un alto
renombre y prestado inmensos serviciosd la humanidad.

Kl arte de curar se ha enriquecido con tan ingenioso
procedimiento, é indudablemente, daria siempre resul-
tados benéficos en el tratamiento de las enfermedades,
31 por desgracia no se tuviera, por algunos, la exagery-
tla, tendencia de sustituir en abseluto, con esta prictica,
los naturates y comunes modos de introduceion de los
inedicamentos en el organismo humano.

Con relacion 4 hombres cientificos y practicos, 4 mis
distinguidos comprofesores que conocen las reglag que
deben. tenerse presentes en tan delicado sistema de
aplicar las sustancias medicamentosas mas activasg,
energicas y aun venenosas, como son los alealoides en
general, nada tengo qué decir. Perosi del abuso, que
#e haoe alarmante y aterrador, cuando vemos que perso-
nog inconscientes prodigan esas inyeceiones prescritas
¥ aplicadas por ellas mismas. ; Tendran, por ventura,
tinles personas, siquiera conocimiento de la accién del
incdicamento, de sus soluciones dosificadas, de la jerin-
gn que deban usar, de su mecanigmo, de su gradua-
Bion, ete.? § Podrén elogir el lugar més apropiado, darle
i la aguja la direceién conveniente para evitar algtn
lraumatismo exagerado 6 la herida de alguna venilla,
ilie ocasions el tétano 6 la gangrena ? : Podran darse en
Buienta de los efectos toxicos de la sustancia (que emplean
& prevenirlos antes que los sorprenda un enveinenamien-
B ripido, una muerte repentina?

)
-
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9 es cierto que aun usadas las myenmon@q con la
prudencia que demanda el conocimiento cientifico de
los efoctos fisiologicos ¥ toxicos de los diferentes medi-
camentos que se emploen, no dejan de tener sus incon-
venientes, y se proeviene y se exige por los méas eminen-
tes profesores, una atenta y escrupulosa observacion y
cuidado en su ugo, 4 como podemos tolerar gue perso-
s desanttorizadad lag receton y las apliquen ?

Para hacer mis indispensable nuestra obligacién de

I condenar la abusiva practica en gue me ocupo, contrai-
gamonos al ugo de la morfina, y permitaseme hacer una
breve resefia de sus efoctos fisiologicos, terapéuticos y
toxicos, seglinlos estudios de eélebres maestros que mas
de una vez habrd corroborado la prictica.

Sirva, pues, caa resofia que no tione cardcter de origi-
nal, como medio de eontraer nuestras ideas al fin que
1Me propongo.

Uomo todos sabemos, la morfina es uno de los alca-

 loides narcoticos del opio. Se le dio aquel nombre, de Mor-
foo, dios del suefio; Ludwig la indicé desde 1686 con el
nombre de Magisterio de opio, ¥ después Derosne en
1803 y Segnin en 1804 es studiaron este alealoide que consi-
deraron como la narcotina modificada; y al fin, en 1806,
fue aislada por Sertuerner, farmacéutico de Kinbeek en
el Bstado de Hannover. Segiin Ponssagrives, de quich
tomo log datos que preceden, siguieron los ensayos de

" este medicamento, Nysten en 1808, Orfila, Sertuerner y
finalmente Magendie. Pero, otros aseguran que fue esie
ltimo, guien primero utilizé en terapéutica la aceion
nar¢otica de la morfina. Bally ensayé esta sustancia en
sefecientos enfermos y contribuyo 4 extender su conoci--
miento y uso, que bien pronto se hizo muy general en-
tro todos los médicos, particularmente desde que Wood
v Rynd la aplicaron en inyecciones hipodérmicas.

Mucho antes del descubrimiento del método hipodér-

mico se ugaban los vejigatorios morfinados. Después se
usé la inoculacién sub-epidérmica practicada con la
punta de la lanceta, por consejo y recomendacion de
Lafargue (de Saint-Emilion), desde 1857, y al prosente
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COnSE uesto ol lado de las inyecciones hipodérmi-
as. Kstas fueron previstas 6 anunciadas por Fourcroy,

2ace mas de un siglo como se revela, d g siguien-
le pasaje: “Un gran niimero de hechos observados nos
fautorizan para discurrir que muchos remedigg, principal-
mente los que se conocen con el nombre de alterantes,
odrian producir muy buenos resultados intoduciéndo.
los en el seno del tejido celular subeutaneo”, (%)

La morfina administrada, 4 dosis de un miligramae,
Irecuentemente repetidas, de hora en hora Por ejemplo,
95 una ligera inapetencia y retardo on Ias deposiciones.

Elevada 4 un centigramo produce alguna excitacidn,

ho produce en el adulto sano sintomas bien seqs ibles, sino

yiveza corporal y espiritual, insomni g, ligera in-
quictud y alucinaciones precursoras de dolor (e cabeza,
embotamiento del sensorio. tendencia al suc ;
uefio profundo pero facil de interrumpirse
A tres centigramos, apenas producird una ¢orta exei~
tacidén para dar lugar inmediataments 4 un suefio pro-
fundo que atin puede interrumpirse; 4 la Vex §p I’f't;‘{'l'
en nauseas, vomitos, deseos frecuentes de qpi nar, con
emisiéon dificil, picor en la piel y exantema 6 erupeion.
A una dosis mayor, 6 centigramos de una, vez, pue-
' Ya ser toxica y peligrosa para un adulto, producién-
o suefio profundo y comatoso, contraccién pupilar,
respiracion dificil, retardada é irregular: aceign cardia-
ea debilitada, relajacién museular, inmovilidaq del cuer-
o, abolicién de la irritabilidad refleja: los dolo res mas
infensos no se gienten va, las pupilas no se con traen ala,
accion de la luz, ¥, en fin, todo anuncia un2 verdadera
anestesia. Si el paciente no sucnmbe en medio de seme-
jante colapso y se restablecen las funciones respiratoria
v cardiaca, amenazadas de parilisis, el suefig ge hace

¢

normal y el enferme recobra poco 4 Poco el conoeimion-

0; pero queda abrumadc por una fatiga, eXtramada,
agudo dolor de cabeza, niuseas, const ipacion, ref eneion

te orina ¥ exantemas.

("] Dol arte do conoeer y smplon: los medicatnentos en L onEepi AT (i obg

8000 humano. (Parie; 1870, (wmo 1,9, Phg, 410;)
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Ahora, si este estado se prolonga por el uso continua-
do y & més altas dosis del alealoide de que tratamos, ten-
dremos un envenenamiento crénico que constituye eb
morfinisme. :

Veamos qué sucede entonces. Al prineipio, el pa-
ciente se siente bien, go calman sus dolencias y se aluci-
na con la esperanza de haber encontrado el sapremo re-
medio de aquellas. [Vana esperanza ! Continta el em-
pleo del gran remedio y en vez del alivio que buscs, no
tarda en experimentar la'serie de sintomas ¢ efectos
morbosos peculiares de la morfina y que me atrevo &
apuntar en geguida, no como observaciones mias sino de
eminentas autores Orfila, Mugendie, Trousseau y Pidoux,
Bouchardat, Bually, Fonsgagrives, ¢. Bernard, Combes,
Dujardin-Beaumetz, ontre log maestros de la Hseuela ofi-
cial francesa; y Burggraeve, Gonzdlez Valledor, 8. Lau-
ra, Oliveira Castro, Juhel-Lamy, Paquet, J. Hénelon,
Ch. Chanteaud y otros entre los apostoles de la alealoido-
terapia 6 dosimetria, concuerdan en las alteraciones gue
sufre el organismo humano con el abuso de la morfina.

“E] envenamiento erénico por la morfina se ha hecho
frecuente entre nosotros desde que las inyecciones sub-
cutdneas se han vulgarizado y los médicos las han visto
con indiferencia 6 quizé hayan contribuido 4 generali-
zarlas entre personag desautorizadas,

Clomo decia poco antes, me permito apuntar rapida-
mente los efectos morbosos de la motfina, tomando de
la obra del Sr. Dr. D. Baldomero Gonzilez Valledor
“Tarmacologia Dosimétrica ¢ alcaloidoterapia’, lo si-
guiente: “El enfermo que hace uso continuo de las pica-
duras, g6 encuentra al principio muy bien; pero un em-
pleo cotidiano de las inyecciones hipodérmicas hace apa-
vocer degpuds de alglin tiempo—de cuatro 4 seis semanas
en unog, raras veces despuds deun afio en otros,—todo un
cortejo de sintomas morbosos como los siguientes:

1.° Alteraciones de lo nutricion. Sequedad de la bo-
ca, sed, anorexia, constipacion, enflaquecimiento rapi-
do, palidez del semblante, ojos escavades, mirada aba-
fida, siv. expresion, edema de los parpados y de log
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miembros; mds tarde, catarro del estomago, vomitos,
, pituita por la maifana.

Segtin M. Combes el abuso de la morfina destruye
rapidamente los dientes y su destruceion coincide con la
saida de los cabellos.

R.° Alteracion de las secreciones. Orinas albumino-
sas O diabéticas, supresion de las reglas, flores blancas,
espermatorrea, impotencia, sudores nocturnos.

3.° dlteraciones vaso-motoras. Pulso lento, irregu-
lar, filiforme; angustia, precordial, crisis dolorosas, pal-
pitaciones.

4.° Alteraciones de la motilided. Debilidad muscu-
lar, falta de coordinacién de los movimientos; pardlisis,
disuria, etc.

5.° Alteraciones de la sensibilidad. Embotamiento,
hormigueo, neuralgias.

6. Alteraciones sensoriales. Supresion 6 exageracion
de los sentidos, ambliopia, zumbidos de oidos,

7.0 Alferaciones psiquicas. Pérdida de la memoria
v de las facultades intelectuales.”

Si es indudable, pues, que el uso continuado é indjs-
creto de la morfina produce ese cimulo de trastornos
1 el organismo humano, hasta el punto de privar al

)

]
¥
hombre de su razon y de sus facul tades mentales, con-
virtiéndolo, ya en un demente, Ya en un loco furioso
atormentado por los horrores y espantos del deliriun

tremens gpodremos presenciar indiferentes ese cus.
dro sembrio, aceptar ese verdadero envenenamionto
médico, aun cuando 4 ello nos induzea la esperanza de
moderar el dolor ? No creo que 4 tan caro precio le sea
licito al profesor de medicina, al amigo de la humani-
dad, permitir que se abuse de un recurso que la ciencia,
ha conquistado para combatir el elemento dolor, en
ciertas enfermedades y en determinadag circunstancias,
T'al suposicién haria también aceptable el suicidio ao

mo Unica terapéutica legitima, segun el juiciode loa {1

losofos del Portico. Filésofos modernos han teatado do
justificar como legitimo el suicidio en log ongol e onfor

Biedades ineurables. lntre ellos se citw & o, Robeck, &
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Montesquien y 4 Tomas Mooro: Tste Gltimo ha ido mu-
cho mas lejos que todos los que antes que él habian sos-
tenido tan funesta doctrina. No contento con impulsar
al hombre al cuicidio lamaba 4 la medicina al socorro
de la pusilanimidad humana, y queria que por los me-
dios especiales de que dispone, preparase una muerte
dulee & los desgraciados acometidos de enfermedades
incurables 6 de lag que desesperasa triuntar,
vy 4 proposito de esto, dice Max. Yimén en su obra de
Dortologia médica de donde tomo estos pormenores: “Nos
eongmmllumng on pensar, que ol hombre que ha concebi-
do laidea de esta eulanasia barbara, haya sido extraiio
A la cionoin gque ha querido arrastrar 4 una senda tan
erimival. Por otra parte, jamis un médico habria osddo
vealizarla, y si se hubiese extraviado hasta llevar 4 ca-
| bo aquella concepeion infeliz, sumano habria temblado
al presentar 4 la victima el veneno homicida. No sola-
mente no pucde en ningln cago inspirarse la profesion
médica en esta monstruosa doctrina, sino gue debe re-
chazar completamente la practica de la antigiiedad.”
parecera tal vez, exdtico lo que precede. Pero no, yo
1o ¢reo pertinente puesto que también tenemos filosofas-
tpos que invocan lag mismas ideas, creyendo que el mé-
dico 6 ol que pueda disponor de algfin agente capax de
extinguir la vida humana, en 02508 degespoerados de cu-
racibn O de alivio, estan en el deber y la obligacion de
despenar al paciente, valiétndonos de esta expresion vul-
gar pero gréafica en el presente caso. '

;Cnal serd el medio de modificar esas malas tenden-
cias? '

(udl nuestra conducta para evitar y corregir el abu-
so que se hace hoy de las inyecciones hipodérmicas?

No soré yo solo quien haya podido comprender del
apuso alarmante que se hace hoy de las inyecciones -
hipodérmicas. Todos lamentamos ese mal gratisimo :
que ya ha producido sus estragos, y seguird causiando-
los, si el respetable  cuerpo médico no escogita los me-
digs de evitarlo. lstimulado por ese deber sagrado y
oristiano de la Caridad que es para nosotros ineludi-
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ble en el ejercicio de nusstra noble profesion y que nog
tnaltece confiriéndonos el titulo de amigos de la huma-
nidad, vengo & llamar la atencion de mis comprofesores
0 este delicado asunto.

Rawarn QAMPUZANO.

PLANTAS MEDICINALES INDIGENAS

PAPAYUELA
( GENERO Carica.)

Entre las varias especies del género Carica tenemos
una conocida generalinente con el nombre de P tpaiuel
¥ que nace casi espontdneamente en los corrales de las
casas en log climas templados (entre 16° y 20° €.)

El fruto del Papayo, como es bien sabido, es una ba-
ya mas 0 menos voluminosa, amarilla en su completa
madurez, de carne firme 6 blanda, con tuns cavidad 6
celda que encierra una multitud de semillas 6 Zranos
dispuestos en series verticales, en medio de una mem-
brana didfana que casi siempre tlene sabor azucarado y
es mas 6 menos dolicado al paladar, Cada semilla estd
envuelta por esa membrana y representa una pifia di-
minuta, es decir, tiene surcos y escamas & imita el fru-
to del ciprés; es de eolor oscuro y mds 6 menos resis-
fente.

En la Papayuela la baya madura es amarilla de li-
mon, larga de 5 4 ¥ pulgadas, y tan gruesa como un pla-
fano dominico, con bordes salientes como este, de car-
he firme, especialmente si estd verde, y que contiene
mticho jugo lechoso; contiene de 150 4 180 semillas de
un amarillo oscuro v deltamafio de unasemilladenaran-
10. Colocadas las semillas en agua, la membrana de cu-
bierta se vuelve glutinosa, el licor se espesa y la semi-
i go hincha, pero no uniformemente gitto que del cen-

¥
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- $ro de cada placa se levanta un pico en forma de piia 0
punta conica. i

He entrado en log detalles que preceden para hacer
conocer los accidentes que la ingestion de las semillas
de Papayuela caugan en los individuos,—nifios, general-
mente,—~que las comean en abundancia. Ya sea por la
gran tolerancia de la mucosa gagtro-intestinal, ya
también porque al principio las semillas poseen una
membrana quée permite su suave y ficil desliz por el
tubo digestivo, membrana que se digiere indudable-

“mente y porque tardan un tiempo mas 6 menos largo en
volyerse dsperas y punzantes, lo cierto es que casisiem-
pre no se hace gentir su presencia gino cuando se acu-
mulan en la ampolla rvectal 6 cuando, por circunstan-
cias especiales, son detenidag en el ciego. '

Regularmente, después de formado el tumor rectal
por el apelotonamiento de semillas en la ampolla, se for-
ma otro tumor, que debe ser semejante 4 aquel, en la
fosa iliaca derecha, Varias causas deben obrar para im-
pedir el paso 4 las semillas por la vavula ileocecal y po-
driamos enumerarlas en este orden: 1.* la distensioén de
las tlinicas intestinales por el tumor reectal; 2.® 1a pereza
6 lentitud en los movimientos peristalticos del intestino;

.0 el agrupamionto de varias semillas con heces endure-

cidas en ol ciego; 4.2 (y os la mas importante), laipresen-
cin de ascdrides, vivas 6 muertas, en el tubo intestinal,
por delante 6 por detrs de la vavula de Bauhin. '

1l tumor que se forma en la fosailiaca, no tengo ne-
cesidad do decirlo, es magizo, mds 6 menos voluminoso,
indolente al principio, doloroso después, ¥ s¢ acornpaia
do sfnfomas més 6 menos graves de oclusion intestinal,
de tiflitis y también, como he visto un caso, de peritifli-
tig,  con abgeego iliaco, que abierto al exterior formoé un
ano condra nalura por el cual se escurrian heces, ligui-
dos, pus y Bemillag de papayuela crizadag de pliag:

Cuando el fumor se forma anicamente en el recto log
accidentes son menos graves, pero llegan también 4 ser
mortales. Tiene este tumor un volumen & veces enorme,

dureza 6 consistenein il que parece una gola, masa
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compacta, v consta de las semillas engranadas entre si
¥ aglutinadas por heces endurecidas; la parte que toca
@ la mucosa estd enclavada en ella y regularmente la
tlcera llega 4 perforarla 6 tiene algunas veces falsas ru-
tas formadas entre el tumor y la pared intestinal y por
ellas se escapa un liquido rojizo y fétido. Kl esfinter
anal unas veces esta contraido espasmoédicamente, otras
veces dilatado y se ve por él la extremidad inferior del
tumor. Como es natural la presencia de este cuerpo ex-
tramnio determina pujos incesantes y atroces, dolores en
el vientre por la acumulacién de gases en los intestinos,
retencion de orina--no siempre—, ansiedad, angustia,
inapetencia, insomnio, ete. Cuando transcurren varios
dias sin que una persona logre extraer este tumor, log
accidentes remedan un colico miserere por oclusién in-
testinal, y hay, ademas, U.t-‘l)le ¥y sed, y se forman absce-
sos peri-rectales y fistulas, ete.

No pocas veces padecen & un ti empo los enfermos log
accidentes causados por la formacion de ostos tumores
en el ciego y en el recto, particularmente si son nifios
los pacientes; lo que atribuyo 4 la proporeion relativa,
entre la semilla y el orificio de la vélvula ileo-cecal, y
también 4 la presencia de ascarides, mds frecuente en
ellos, que sin duda son expulsadas mecdnicamente del
intestino delgade 6 matadas por lag mismas semillas que,
como es sabide, son vermicidas.

El tratamicnto que requiere esta clase de accidentes
es complicado y, como¢ todo tratamiento, se basa en las
indicaciones; pero yo no trato aqui de formularlo com-
pleto sino de dar una breve exposicion de lo que podria
hacer una persona inteligente en ausencia de un faculta-
tivo. !

Cuanto anfes se debe proceder 4 disgregar el tumor
del recto y para ello se coloca al nifio en cuatro pies b
acostado sobre el pecho después de estar arrodillade [po-
sicion genu~pectoral]; pero sies un nifio de poca adad
06 preciso que lo cargue un hombre poniendo al nifio en
posicion semejante; hecho esto y engrasado el dedo in-
dice de la mano derecha se explora ol fumor: si éate os

£
il
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muy compacto y muy veluminoso se empieza por dise

gregarlo de abajo hacia arriba 6 de adelante hacia atras;

en seguida se aplica una lavativa de agua de malvas
llevando el bitogue sobre el dedo, y asi sucesivamente.

Algunos hacen la primera parte de esta operacién con
una palita de madera, con la ¢ual suelen producir lesio-
nes que aumentan log gufrimientos al enfermo. Quien
tema impregnarse del olor horrible que tienen las heces
en este caso, debe hacer uso de unas pinzas de cuchari-
tas, como las con (ue tomamos el azicar para el café, y
puede preferir unas de cuerno de res. Las lavativas de-
ben aplicarse durante varias horas, hasta que se des-
embarece bien el intestino ¥y aun después, para calmar
la inflamacion del recto & impediv que se forme otro tu-
mor por acumulacion de las semillas que estuvieren de-
tenidas en el ciego. Las lavativas deben ser grartides, de
medio litro para nifios de % 4 4 afios y de un litro para
nifios de mds edad; se debe al principio ponerlas en for-
ma, de chorro contintio sobre el tumor y después hacerlas
pasar de manera que permanezcan buen rato en el vien-
tro y lleguen, si es posible, hasta el ciego.

]l purgante de aceite de palmacristi que todos saben
recetar en estos cagos es Ntil y conyeniente, pero debe
saberse que no produce efecto si no se disgrega artificial-
mente el tumor, Conviene, pues, administrarlo una &
dos horas antes de proceder 4 la operacién. También
conviene mucho darles 4 log enfermos alivio por medio
de bafios de asiento en cocimiento de malvas y hierba-
mora 6 de contrafuego [salvia] con 6 sin adiciéon deleche.

i hay tumor en el vientre debe administrarse el pur-
gante, insistir mucho en las grandes lavativas de coei-
miento de malvas 6 infusién de linaza; en los fomentos -
de hierbamora y aguardiente y en el masaje 6 frotacion
[sobas| del yientre con la mano impregnada de aguar-
diente 0 aceite de comer.

La retencion de orina, como es mecanica, se disipa
al disgregar el tumor.

Como casi siempre hay graves complicaciones en log
enfermos de esta clase, debe toda persona sensata ocu-
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Frir & un médico sin tardanza, paraevitar males que s6.
10 un buen facultativo sabe conjurar,

Antes de concluir este articulo quiero llamar 1a aten-
ion sobre las aplicaciones medicinales del Papayo, muy
poco conocidas enfre nosofros,

Es el papayo una planta americana; en Colombia hay
varias especies indigenas entre las cuales figura en pri-
mera linea la Papaya rumbalé, propia de climag cali-
tlos. Posee toda la planta un jugo lechoso, muy abun-
dante en el fruto verde, y fdcil de conservar en el al-
cohol; & este jugo debe la mayor parte de sus propieda-
tles, especialmente como eupéptico, por encerrar una
sustancia llamada papayina, de accion fisiologica seme-
Jante 4 la de la pepsina del jugo gastrico. [*]

Ademas de esa accion goza de la propiedad de matar
las lombrices [vermicida] sin duda porque caen bajo su
accion disolvente 6 corrosiva. Esta misma propiedad la
lienen las semillas, [entendemos que enalgunas especies,
verbi gracia, la rumbalé cuyas semillas son de olor y sa-
bor picante y caracteristico como el de la malva espa-
iiola 6 capuchina] y las raices. La leche de papayo se usa
fresca & la dosis de una cucharadita, en leche de vaca,
por la mafiana. T.as semillas en polvo [24 4 36 granos]
ilos veces al dia, en miel de abejas. La raiz en decoc-
eion, [unmanojode raiz fresca, en dos pocillos de agua|
oendulzada convenientemente,

Para 1o finico que se emplea entre nosotros el jugo es
para destruir excrecencias de la piel, verrugas. clavos,
otic.; pero casi nadie sabe que el zumo exprimido de lag
papayas maduras sirve para quitar las manchas de la
cara y las pecas,

J. B. LONDONO.

(*) En la Revista Médica, 6rgano de la Sociedad de Medicina
¥ Ulencias naturales de Bogotd, Serie XIII, N.° 131, Pdg. 241, pu
bilino el eminente sabio Dr. Juan de Dios Carrasquilla, un artfen
16, (igno de ser leido muchas veces, sobre las virtudes medicina

58 (le la Papayina.
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HERNIA ERTRANGULADA
l [i ) KELOTOMIA

CURACION RADICATL,

S. E. €, natural de Medellin, de 48 afios de edad, ¢a-
sado, tiene cuatro hijos; sus padres no han tenido hernias.

A la edad de 30 afios sufrid una caida de sus pies,
llevando un pego de ocho arrobas; & poco sintié un de-
lor fuerte en la ingle derecha y aparecié en diche pun-
to un tumoreito que fue ereciendo poco & poco; dos me-
sod despuds de eate aceidente, hizo otro esfuerzo estando
da pie, con lag pivrnas abiertas, ¢ inmediatamente el tu-
mor descendio 4 las bolsas.

Desde entonees ha tenido varios accidentes de seudos
estrangulamiento, durante los cuales la hernia se hacia
irreductible y el curso de las materias fecales se suspen-
dia v habia vomitos frecuentes; peroél se aplicaba ca-
taplasmas emolientes y con esto y la quietud los aceiden-
tes desaparecian en cuatro 6 cinco dias.

Bl ataque para el cual hubo necesidad de practicar la
operacion de kelotomia de que trata la presente obser-
vacion, le prineipio una mafiana: después de haber per-
manecido en un lugar hiimedo, ¢n una posicion incoémo-
day de haber tomado un poco de caté, sintié dolor en el
tumor, que poco después dejo de ger reductible; 4 las po-
cag horas empezaron los vomitos y el vientre comenzo 4 -
timpanizarse; el mismo dia por la noche el vomito de
alimenticio que era pasé .4 fecaloide. Con frecuencia
sentia retortijones fuertes acompanados de muchos rui-
dos en el vientre.

Ligte estado se prolongd por espacio-de 14 dias, agra-
vandoge de dia en dia; durante todo este tiempo no arro-
76 por el ano ni materias fecales ni gases.

La operacion se hizo el dia décimo quinto y al tiem-
po de hacerla el enfermo presentaba los sintomag si-
guientes: cara gripada, casi cadavérica; pulso miserable;
sudores frios; inapetencia absoluta y vomito constante
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flo materias fecales; vientre timpanizado en alto grado:
lan asas intestinales se dibujaban al travds de las pare-
ilog abdominales; debilidad extrema: en una palabra, el
vitado del paciente era casi el de un agonizante.

La operacion fue practicada por el Dr. Teodomiro
Villa y por el que suscribe esta observacién, 4 mediados
ilo Mayo del presente afio, en los alrededores de esta
giudad, en el punto denominado El Cuchillén. Para ha-
gerla, procuramos rodearnos de todas las precaueiones
antisépticas aconsejadas hoy dia; asi es que hicimo3
hervir agna con los instrumentos y las esponjas que
usamos, agregandole ademéds 4cido fénico; preparamos
también agua hervida con sublimado y con acido bori-
co v nos lavédmos las manos con solucién de sublimado.
Previa cloroformifazacion del enfermo, practicdmos
na incision ligeramente inclinada de arriba abajo y de
[uera adentro, de unos diez centimetros de longitud, en
la region inguinal derecha, procurando que la parfe me-
dia de dicha incision correspondiera al anillo, gifio proba-
ble de la estrangulacion; cortamos los tejidos capa por
capz hasta que llegamosal saco herniario, el cual procu-
ramos disecar separandolo de log tejidos vecinos sin
abrirlo. Esto pudimos hacerlo sin dificultad en la parte
anterior y hacia los lados; pero cuando llegdmos & la
parte posterior, tuvimos necesidad de romper el saco y
dejar una parte de él que estaba intimamente adherida
4 los diversos elementos del cordén espermitico. Abierto
el saco halldmos que la hernia se componia de una asa
intestinal que parecia pertenecer al intestino delgado;
dicha asa tenia algunas adherencias con las paredes del
saco, las cuales rompimos fdcilmente; estaba bastante
congestionada, presentaba un aspecto amoratado, pero
no tenia ningun punto de color de hoja seca, que seiia-
lan los autores como signo de gangrena. Procuramos
reducirla; pero nos fue imposible, pues estaba fuerte-
mente estrangulada al nivel del anillo. Guiandonos con
ol dedo hicimos algunas incisiones en dicho punto y des-
pués de varias tentativas logramos redugicla; hicimos
algunas tracciones sobre el saco, el cual estaba fuerte-
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mente adherido al nivel del anillo; lo separdmos lo més
que pudimos de dicho anillo y en segnida lo ligdmos con
seda fenicada, evitando sf que en dicha ligadura entra-
ra ninguno de los elementos del cordon; los cabos de di-
cha ligadura no los eortamos, esperando poderlos extraer
mas tarde, una vez que lus tejidos cedieran por efecto
de la compresion, Una vez verificada la antisepsia y
hemostasis de la herida, hicimos la sutura con puntos
de seda separados; dejamos como tubo de drenaje un
peciolo de higuereta en la parte inferior de la herida,
fijandolo con uno de los hilos de la sutura para evitar
su caida; y eurdmos la herida antisépticamente.

La operacion durd como hora y media, y al cabo del
mismo biempo hizo la primera, deposicion, que fue acom-
pafiada de muchos gases fétidos; ese dia hizo dos mas y
por la noche otras dos, todas ellag copiosas y algo flojas.
Inmediatamente después de la operacion sintié mucho
alivio; los dolores desaparecieron casi del todo, y pudo
dormir, loque no habia hecho durante todo el tiempo que
duré el ataque. Al dia siguiente se sintié mucho mejor;
el apetito habia vuelto y el enfermo se sentia renacer,
después de haber estado 4 punto de morir, El curso de
las materias fecales siguio bien y la mejoria se pronun-
ci6 de dia en dia, de suerte que 4 los nueve de practica-
da la operacion pudo trasladarse por gus propios pies &
gu casa, distante como ocho cuadras de la en que fue
operado. Las fuerzas fueron viniendo poco 4 poco, de
suerte que 30 dias después de la operacion las habia re-
cuperado casi fotalmente.

La herida curd por reunion inmediata y el drenaje
fue quitado como el séptimo dia. Quedo si una pequeiia
fistula en la parte inferior debido &4 la presencia de los
hiles que ligaron el pediculo, log cuales hasta hoy 31 de
Diciembre no han podido exfraerse totalmente, pues es-
tan muy adherentes, y esto & pesar de varias tentativas
que he hecho con ege objetoy con las cuales no he logra-
do sino reventarlog; hoy sin embargo creo haber logra-
do extraer la Giltima parte, con lo cual espero que la fis-
tula desaparecerd pronto.
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A pesar de la falta de un braguero, 12 hernia no ha
Vuelto & reproducirse; asi es que la curacion puede consi-
tlorarse como radical. Lo tnico que puede t acharse en el
resultado de la operacién es el haber causado una fistu-
la: 4 mi modo de ver debe dejarse perdidey, |4 ligadura
del pediculo para evitar aquélla.

EBeflexiones. Es notable sobre todo el €asso que relato
por el gran niimero de dias que durola eStTangulacién,
on suspension total del curso de las materas focales v
Bin que la asa estrangulada se hubiera gangtenado, Ade-
Inas creo que el éxito tan completo obtenide 4 pesar del
ostado de agonia del enfermo al tienipo de ]a operacién
©s estimulo para operar aun en los casos de estrangula-
cion al parecer desesperados,

Medellin, 81 de Diciembre de 1889,
JuLio RESTREPO A

n———eﬁ-—-—_—.—f«'s;*—-

; SIFILIOORAFIA
SIFILIS P0R QONGEROION

La sifilis congénita eshoy de observacion casi trivial:
ho sucede lo mismo con la sifilig por concepeibn, crea-
vion de Diday, quien le dio la denominacién con que ac-
tualmente la conocemos y le asigno un puesto e o] Cua-
tro nosologico. Antes de él, no se encuentra menciona-
tla en ninguna de las obras cldsicas sobro esta materia.
Después, Fournier, con el articulo magistra] que le h.a.
consagrado, ha completado varios puntos de su historia,

En los primeros meses del presente afio, tuvimogs 6oa-
Bion de observar en una nifia de Pbocos meseg un ongo
completo de sifilis congenital y poco después en la ma-
tlre accidentes secundarios tan caracteristicog, quo no
Vacilamos un momento en asimilarlos al Miking grupo
to hechos que han clasificado ¥ reunido los dey sabios

o
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maestros que hemoscitado. Como contribucion al esfu-
dio do esta riueva entidad, hemos recogido la observas
cibn que va en seguida,

ANTHCEDENTES PATERNOS

El padre.—M. e naturaldela vecina ciudad de Car-
tagena, cagado, de 35 aflos de edad y de un pasado pato-
logico que no pragenta ninguna particularidad. M. vive
entrénosotros, desde hiage mas de seis afios, entregado al
ejercicio de su profesion de abogado; pero de tiempo en
tiempo suele visitar el pais de su nacimiento en donde
resido su egposn. Bste matrimonio tiene cuatro hijos, sa-
nog y robuatos, pero la altima nifiita que cuenta mas de
cuatro afios eumplidos, sufre de ataques parciales de co-
roa localizados & lamitad izquierda del enerpo, con lige-
ra claudicacion de la pierna del mismo lado en los inter-
valos de los ataques, que tienen cierta periodicidad. Al
principio del afio de 1887, M. tuvo un chanero infectan-
te, que trajo como consecuencias posteriores manifesta-
ciones diversas en la piel y en lasmucosas, con caida del
cabello y de las cejas y onixis. Sometido poco después
al tratamiento especifico, por uno de nuestros colegas,
todos estos fendmenocs cesaron entonces; y hasta la fe-
cha no ha sentido ninglin ofro accidente sifilitico. [1]

La madre.—Por ese migmo tiempo, M. contrajo re-
laciones con la madre de nuestra enfermita—asunto de
esta primera parte de nuesira observacion—mujer como
de 80 afios, natural de la Provineia de Chiriqui. de muy
buena constitucion y que hatenido varios hijos, Va para
dos afios, 4. tuvoun aborfo gemelar de dos meses y mie-
dio, el cual fue precedido durante mas de dos semanas por
un derramo sanguineo por lag pares genitales, que le

(1) Un mies despuds de eserito 1o que’ antecede; M. solieité nue-
vamente nuestros seryiciol para una erupeidn’ especifica vesico~
pustulosa, febril, tan generalizada y conlluente que no hay punto,
alguno de la piel que no haya sido invadido. Cada vesico-piigtu-
la estd rodeada da unw aureoln inflamatoria que mantiene la piel
tan irvitada, que en los padepados ln hinebazon y la rubicundes
mantienen los ojos capl corrados,
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JMiimedecia todas las prendas del vestido, con tal fuerza
1l ocasiones, que lleg6 4 alarmarse. No obstante todos
168 cuidados tomados por ella al prineipio para detener
semejante derrame, este'siempre persistia en la misma,
vantidad y con igual frecuencia. Ante semejante estado
ile gravedad, 4 se decide 4 consultar con un facultati-
V0; pero éste, ignorando por desgracia el verdadero os-
tido de la enferma, y con el deseo de conjurar estos sin-
tomas tan alarmantes, prescribe una preparacion con
senteno, que antes de las 24 hovas de uso produjo su
Hntural efecto, esto es, la expulsion de dos nifios muer-
tos. Es bueno advertir que en el curso de tan breve ges-
licion, A no ha tenido manifestacién ninguna especifi-
biL ni venérea. Pasados ocho meses de este accidente, es-
i mujer queda en cinta de su tiltima hija; y en todo es-
Lo cmbarazo [aparte de un ligero derrame leucorrmco],
ulli no ha sentide la mas leve, perturbacion en suestado
poncral, bastante bueno por otra, parte.

I

L:a nifia nace al término ordinario de la prefiez con
todas las apariencias de la salud mds completa. A Iag
fuis semanas estallan los accidentes de la sifilis congé.
nita.

Piel.—Hn la planta delos pies aparecen las ampollag
ponfigoides, Al principio son manchas rojizas apenas le-
vantadas sobre la piel; después se llenan de una serosi-
tid sanguinolenta, y por ultimo exhalan un liguido pu-
Fillonto. La cicatrizacion es poco marcada al cabo de al:
Linos dias, y la epidermis tiende 4 regenerarse.

Diseminadas por el tronco, los miembros y el cuera.
vabelludo, se encuentran numerogas pastulas rodeadas
6 una aureola roja morena llenas de pus fétido, que al
soncretarse en costras amarillas cubren una cicatriz de
fondo deprimido y de un color menos subido que log hor-
iés, Ion el cuero cabelludo esta mmisma erupeién toma
i cardcter impetiginoso, la. supuracion os mag abug-
dante, las costras mas oxtensas ¢ irve gularer, ¥ etando
&6 deaprenden arrastran consigo muchon eabellog. De

1
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- allf esa alopecia parcial que ge extiende 4 gran parte de
la cabeza. Alternando eon esta erupeion, se notan tan-
bién en algunos puntos de la pared toracica y sobre las
mejillas, manchag rosdeeas de bordes ligeramente levau-
tados sobre la piel [variedad papulosa], que llegan has-
ta ol tamafio de una moneda de cinco centavos.

" Bn los grandes labiop y en la region ano-coxigiana
se observan muchas placas mucosas ulceradas, irregula-
res, de bordes rojizos, con un fondo sanioso que secreta
abundantemento,

Mucosas.— Lo que desde luego llama la atencion es
la coriza: coriza sifilitica caracterizada por unasupura-
eion muy abundante que al secarse en forma de costras
mas 6 menos adherentes, obatriyen casi por completo
lag cavidades nagales, lo cunl hace muy dificil, cuando
no completamente imposible, Iy succion de la leche, La
enfermita hace esfuerzos por desembarazarse de este
obsticulo y mantiene un ruido constante en la nariz.

TUna oftalmia purulenta ha atacado las dos conjun-
tivas oculares al mismo tiempo que aparecian las erup-
ciones de la piel. Kl oido derecho es sitio de una. oto-
rrea abundante y fétida. -

Otras manifestaciones.— Algln tiempoantes de
hacer su explogion laa loslones ya mencionadas, habia
notado la madro que el brazo izquierdo era impotente
para moverse y agitarse libremente como lo hacen los
nifios 4 esta edad. Todo el miembro habia tomado una.
actitud especial. 1l brazo permanecia unide al tronco,
ol antebrazo ligeramente doblado en flexion sobre el
brazo, ¢l pufio sobre el antebrazo, los dedos aplicados
sobre la palma de la mano, menos el pulgar gue era re-
cibido en la especie de gotera que le formaban los cua-
tro niltimos dedos, Cuando se trata de extender los de-
dos, éstos despucs de cierta resistencia ceden; pero una. :
vez que la fuerza que los ha extendido cesa, toman la.
posicion que antes tenfan. Kl miembro tode no puede
separarse ficilmente del tronco y cuando se logra levan-
tarlo & cierta altura cine eomo uns masa inerte y gin vi-
da. La sensibilidad al dolor y al frio han desaparecide
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completamente en toda la extensién de la mano y de los
tledos, pero tiende & reaparecer hacia la raiz del miem-
bro. No ha habido cambio sensible en ol volumen de Ia
masa muscular y la piel se siente fria. Bl brazo derecho
presento poco después fenomenos idénticos. Ksta mono-
plegia braguial con ligera contractura del miembro su-
perior izquierdo primero y después del derecho, merece
ser sefialada.

Las adenopatias occipital é inguinal se marcan dis-
tintamente.

Una fiebre de caracter intermitente que duré por dos
dias, precedié todo este conjunto de legiones.

Hasta aqui cuanto hemos recogido sobre la hija;
bosquejemos ahora los principales episodios de la histo-
ria de la madre,

iI

Hemos dicho ya, en los anteccdentes, que A tuvo un
aborto gemelar que no fue acompafiado de ninguna ma-
nifestacion especifica; que la Utima prefioz siguié un
desarrollo natural, y fermind por un parto regular,
Cuando la enferma quedé restablecida del puerperio y
empezaba & levantarse y 4 entregarse 4 sus habituales
quehaceres, nota que las piernas le flaguean,—le faltan,
segin las palabras de la misma enferma,—que no las
siente y que el suelo no le ofrece la resistencia ordina-
rvia. Hormigueamientos, dolores vagos y cierta pesantez
facompadian esta paresia. Los miembros superiores son
ufectados de la misma impotencia v de las mismas
gensaciones: la enferma no puede hacer uso de los bra-
%0s; los objetos que coge se le escapan sin sentirlo y
confusamente siente lo que toca. I.a sensibilidad gene-
val ha desaparecido en las extremidades, pero es me-
1108 obtusa hacia la raiz de los mismbros. Los pies y lag
fnanos estan frios, pero no hay atrofia muscular.

Tal era entonces el estado de ly madre, cuando diex
tlins después de la aparicion de lag lesiones de gu hija,
acoidentes secundarios caracteristicos se desarrollan en
glln, Al principio una fiebre intenyy ge declara, que du-
4 dos diag, con caracteres intermitenten Ly postracion



G0 Anales de la Academin de Medicina,

es grande; dolores en los miembros y 4 lolargo de la
columna vertebral, cefalalgia intensa, cara vultuosa y
ojos muy encarnados, Todos estossintomas hacen creer
en la invasion de una fiebre eruptiva. Al cabo de las
cuarenta y ocho horas, todo el tegumento externo es
teatro de una erupeion pustulosa, muy confluente, de '
forma ectimatosa, que 80 extiende al cuero cabelludo en
donde forma grandes costras. In la eara son tan nu-
merosas y la zZona in flamatoria tan extensa, dque se
creeria que el rostro hubiera gido excitado por la mosta-
za. Los ganglios de la region cervical estan tan infar-
tados que algunos forman verdaderas masas que sobre-
salen sobre el nivel do la piel. La region inguinal os-
tenta una hermosa pléyade ganglionar. Kn la piel nose
obsorva ninguna otra ertpeion que alterne con ésta; v
en ninguna parte existen placas mucosas. Un trata-
miento mixto hizo desaparecer esta erupeion en menos
de diez dias.
1T

Ahora ocurre preguntar: jLas lesiones secundarias
que se han presentado en Ia, madre, han sido comunica-
cadas por la hija ex-Gtero, 6 mas bien el contagio se ha
ofeetuado in-ttero? Para admitir la primera hipotesis,
gorin nocesario encontrar en unnestra enferma, la puerta
de entrada, la lesion inicial, el chanero genital 6 extra-
genital. 10 chanero genital, no ha existido ni antes ni
ahora, porgque cuando ella tuvo su ultima hija, M no su-
fria de accidento ninguno contagioso y aun se habia
somoetido 4 un primer tratamiento. Bl chancro extra-
gonital, inico que ha podido contraer por los cuidados
maternales que daba 4 su hija, tampoco ha existido,
porque ni en log senos, ni en los labios, ni en las manos,
ni en la boea, ni en parte alguna, se nota ninguna ulce-
racion, ningn rasgufio, ninguna solucion de continuidad
sospechosu, que pudiera sor incriminada como tal. La
Gnica .causs qie queda en pie, que podamos con. la logi-
ca de los hechos neusar de contagio, es la prefiez, ““Hste
modo especial de gontaminacion sifilitica ha recibido un
nombre especial, Bo lo lama: slfilis por concepeion, sis
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- Jilis concepcional, denominaciones aplicadas por Di-

day.” [1] Veamosahora ¢omo se caracteriza esta sifilis.
dlournier le da los dos caracteres siguientes:

1.° Ser una, sifilis sin periodo primario, ;

2.° Seruna sifilis adquirida por unamujer en contacto
con un marido exento de todo accidente contagioso. [2]

Ya dijimos y volvemos ahora 4 repetirlo, que la sifi-
lis que ha sufrido la madre ha sido una sifilis especial,
sin accidente primario, sin etapa inicial, D’ EMBLER, de-
capitada, segln la grafica expresion de Fournier. Que
nose repita que se ha observado mal, que ha habido des-
cuido 6 error en el examen de la enferma, en la averi-
guacion del chancro, porque en cincuenta casos de sifi-
lis por concepeion que ha tenido ocasion de observar
¢l celebre profesor de San Luis, ha buscado vanamen-
te el chancro y ofras tantas veces los resultados de su
investigacion han sido negativos. En diez y seis casos
ha sucedido igual cosa 4 Diday.

En cuanfe al segundo caracter, queda fambién de-
mostrado por lo expuesto, que cuando la enferma tuvo
¢l altimo contacto con el padre de su hija, ya éste no te-
uia ninguna huella aparente de su enfermedad.

Por todas estas razones creemos, pues, que nuestra
enferma ha sido contagiada in-titero por el feto viciado
jue llevaba en su seno. :

¢ Quién no palpa por otra parte la semejanza que
oxiste enfre la sifilis congénita que trasmite una ma-
dre 4 su hija y la sifilis concepecional que un feto sifili-
lico frasmite 4 su madre hasta entoneces indemne ?

““Abora bien—agrega Fournier—si hay exosmosis po-
#ible de contagio sifilitico de la madre al feto, ;como po-
ilremos recusar la posibilidad de un contagio inverso por
s mismas vias, es decir, recusar la posibilidad de una
andosmosis sifilitica del feto 4 la madre?” Asi pues, la
Vin placentaria ha sido la tinica via abierta por donde ha
podido penetrar el virus sifilitico en la maga general de
I pangre materna,

{ (1) Fowrnier. Syphilis par conception, in Sem. Mid, 1889,
i) Log. ott,
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Greneralmente 1a gifilis por concepcion tarda mucho
menos tiempo en manifestarso. Una mujer recién casa-
da experimenta, por ejemplo, 4 los dos meses de emba-
ravo, accidentes secundarios variados: erupciones, pla-
eas mucosas, costras en el cuero cabelludo, etc.; después
ahorta sin causa que lo determine, 6 bien da & luz al tér-
mino ordinario un hijo sifilitico. Bl marido antes de ca-
sarse ha sido un gifilitico, pero ha visto desde hace algin
tiempo desapecer todas las manifestaciones externas de
1a didtesis. Hsto resulta del interrogatorio y del examen
del marido. Kn nuestra enferma, como se ve, los acci-
dentes han sido easi contempordneos conlos de su hija;
pero no son menos evidantes su origen y los caracteres

que han presentado, .
Dr. Cigo L, URRIOLA.
[ Do la Universidad Nacional ]
Panama, Marzo de 1890.

Mucho agradecemos esta espontdnea y valiosa colaboracion, EI autor
es el primero de nuestros compatriotas de fuera de Antioguia que escribe en
este periGdico; y al hacernos fa honta de ‘creer que ¢ste puede represen-
tar algo mis que intereses regionales, el 8r, Dr, Urriola nos da ocasidn parz
poner expresamente nuesta revista al servicio de todos los médicos colom-

bianos,
L R,

o e
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e NULVA ESPEOIE DE SALAMANDRIDO

GEOTRITON ANDICOLA, NOBIS

Yo no 6 si en realidad los SALAMANDRIDOS Seran su-
mamente raros en la América del Sur, lo que serfa difi-
eil de explicar, 6 si, como parece mas verosimil, la igno-
rancin acerca de ellos dependers de falta de obgervado-
res que los esbudien y den & conocer; pero és lo eierto que
en la Erpetologia de Dumeril y Bibrén no figura uno si-
quiera como pertoneciente & esta parte del Nuevo Con-
tinente, y que hasta 1877, en que Ad. Focillon escribia
aus articulos zoologicos para el Diccionario general de
clencias, las cosas o hallaban en el mismo estado, Hn
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tuanto a4 Colombia, yo diré que no conozeo hasta ahora
Mas que una sola espetie de estos animales, y que 1o
ltngo noticia de que haya sido descrita ni giquiera men-
vlonada por ningan otro.

Is este un pequefio reptil propio de nuestros climas
frios, es deeir que no habita sino en las montafias: de
ahi el nombre especifico que le he dado. Vive en log pa-
rajes htimedos, debajo de las piedras, oculto por los dr-
boles caidos 6 en las cavidades de sus troncos viejos, 4
la. manera de la salamandra terrestre de Europa, ¥, como
ella, es ovoviviparo.

En el estado adulto es de un negro intenso ¥ unifor-
e por encima, més claro y con algunas manchas blans
{Juecinas en el vientre; cuando joven es bronceado en el
torso, negro en los flancos 6 costados, y rojizo en toda
la, faz inferior. La piel es bastante lisa, delgada v muy
linamente punteada. La cabeza es aplanada, el hocico
obtuso 6 como truncado, los ojos salientes y la pupila,
circular; carece de pardtidas, y el oido es imperceptible,

Kl tronco presenta 4 cada lado varios surcos trans-
versales [9] poco profundos, los que se contintian, aun
menos netables, en los lados de la cola, que &g perfecta-
inente conica. Blano, 6 sea el orificio de 1, cloaca, es una
hendedura longitudinal, de 5 6 6 milimetros de largo,

Aleanza, & 130 milimetros de longitud total, de log
vuales corresponden 14 4 la cabeza, 52 al tronco y 644
la cola; de modo que esta altima es un poco mis larga
(ue el cuerpo, al contrario de lo que se nota en el Geo-
friton fuscus, de'los Apeninos. La conformacion de la
longua y de los dedos y la disposicién de los dientes pa-
latinos y esfenoidales son idénticas 4 la de éste s esdecir,
yue el nuestro presenta con certidumbre todos log caracs
fores gencricos, Los miembros miden 12 milimetros,

liste hecho, de observarse dos reptiles del mismo LR
lero y de especies casi iguales, en dos comarcas tan ro-
totas, como los Apeninos en Italia y los Andes en Sir
América, es digno de notarse, por lo raro.

Madellin, Noviembre de 1890,

AnprEs POSADA-ARANUO,

Hix=CUntedratico de Cloneluy patiniles e tn Univorsidad,
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Por aguello de que el espiritu humano necesita de
muy poca cosa paia formar castillos y laberintos, nos ex«
plicamos los hermoegdos suefios de Cantani, lag teorias de
Metschnikoff y log combates deseritos por Sutton entre
los bacilos y log leucocitos. Hste tiltimo esta convencido

L de esto. Kl eree que cuando log bacilos, por ejemplo los de
la tuberculosis, penctran al cuepo humano, no han aca-
bado de tomar posiciones, cuando ya los leucocitos vie-
nen 4 atacarlos. Y sucede enfonces, 6 que estos son sufi-

5 : cientemente poderosos para derrotar 4 los bacilos-6 para,

; comérselos y destruirios como dice Button-y la cosa no
pasa 4 nadeay 6 bien hay una verdadera batalla con muer+
tos, heridos y dispersos. Los leucocitos muertos forman:
pus y son el origen del centro caseoso de los nodulog
tuberculosos, ; !

Por los vasos sanguineos van otra vez los bacilos a

: provocar combate en ofra parte del cuerpo. Un nuevo en-
i cuentro y de seguro otro triunfo y otro nédulo. Asi se
van apoderando del higado, del cerebro, de los pulmones,
y hasta de la piel y acaban por impddir toda funcion, y
de alif la muerte. Y agroga Sutton: “Ademdis de las
turbaciones locales, la invasion de un organismo por log
microbios produce disturbios generales, siendo uno de
los mas importantes un aumento de la temperatura del
cuerpo & lo que se le da generalmente el nombre de fie-
bre”. :

Hsto es muy bonito y muy original; es de entretener-

ge cualguiera pensando en las cosas de Dios y de log mi-

crobios. Imaginaos, por ejemplo, 4 algunos de esos letico-
citos, en fuga, con laangustia de la derrota, requiriendo
auxilios para continuar la lucha 6 buscando asilo en algu-
na zona neutral del cuerpos-y & otros tendidos en el cam-
po en los estertores de la agonia y con el vientre abierto!

Y esta teoria que parece risible, tiene sin embargo,
partidarivs y opositores, Kochdiceque hay marcada ten~




BHlnncia a negarla pero Lister y otros creen en ella, Tlie-
0 on su libro titulado “MIcrRoORGANISMOS” dice esto: “Hs-
i1 doctrina puramente hipétética de la lucha entre las
¢iélulas y las bacterias parece tener nuevo apoyo en las
rvaciones de Metschnikoff, Como consecuencia de
gaciones realizadas por éste, por medio de un pa-
isito parecido & una levadura, por medio de daphnias
¥ bacilos de carbunco, introducidos bajo la piel de una
rana, ha podide comprobar una absorcién de estos cle-
mentos por los leucocitos. Las bacterias se destruian y
& @n cierto modo digerfan poco 4 poco lasustancia de estos
iltimos, Sin embargo, estos resultados no estan al abris
go de todo reproche; gran ntimero de investigaciones da
tontraprueba, practicadas por Wyssokowitsh han con-
(lucido & resultados diametralmente opuestos; no se veri.
fico ninguna absorcion por los letcocitos, ni aun despuds
tle introducir gran nimero de bacterias saprofitas 6 pa-
i,(;gonas en la sangre de los animales de sangre caliente.

b

Pero debemos esperar que mis adelante [estas inves-
ligaciones] nos permitirdn adquivir las mas precisas no-
ciones acercade lalucha entrelas eélulas v las bacteriag.”?

Después de lo que dijo Fliigge hemos leido varios es-
tudios sobre este mismo asunto. Ahora mismo acaba-
mos de leer el mds reciente trabajo en la materia, obra,
tlol Dr. Ruffer, médico inglés. Se muestra partidario de
ln, teorfa y resume asi el resultado de sus investigacio-
Hnes:

1.° Liag eélulas evrantes de log tejidos linfoideos del canal ali-
monticio, tienen la facultad de presentarse en la superficie libre
ilo dichos tejidos y apoderarse alli de microrganismos y mate-
tins oxtrafing (carbon).

2.° Hay dos clases de células errantes en log tejidos linfois
ideos del canal alimenticio: I. Microfagos (pequediag eélulag mo-
o 0 multinucleares); IL, Maerofagos (células grandes mono-
iiticlonres).

8.9 Los macrofagos so desarrollan de log linfasifon miono-
sialonros,
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4.° Tios maercfagos pueden destruir y digerir microfagos
{lencocitos). :

5.° Lios microrganigmos vienen a ser ripidamente destrui-
dos en el interior de log microfagos é igualmente en el de log
maerofagos.

Lo que quiere dicir, que aun no se sabe nada de cier-
to en este asunto. Lo mismo ha resultado con gran par-
te de lo que se hit dicho referente & microbios. No fue
mas que descubrir ¢l ovigen parasitario del carbunco y
va todo mundo quiso hallar en los microrganismos la
causa do todas lag enlfermedades. De aqui surgié natu-
ralmente una terapéulica microbicida de grandes espe-
ranzag al principio, ¥y hoy en decadencia. Aun en aque-
Hag enfermodaden, comao la tuberceulosis, en que casi hay
unanimidad respecto & su orvigen paragitario, nada se
ha podido ganar con los tratamientos nuevamente idea-
dos. BEn un trabajo de Mr. Hunt [1]-de donde tomamos
algunos datos-hallamos esto: “German See y Jourmon
dicen que todo esfuerzo para hallar un parasiticida que
destruya el bacilo tuberculoso, ha sido inttil.”

Hasta ahora, apenas se conocen, segtn Koch, los
microbios especificos de la tuberculosis, del antrax y do
la erisipela, Foster admite tnicamente el del antrax y el
de la fichro recurronte y pone come probables ol dela tu-
berculosis y el del ¢olera, Del de la erigipela, nada dice.

Do suerte que hay en este ecampo muchas dudas y
una gran confusion. Sobre bases todavia poco conoei-
das se han levantado hermosas teorias. lin lo que se re-
fiere alhombre poco practico se ha aleanzado y lo que es
peor, el escepticismo comienza. Y o8 porque el espiritu,
como dijimos antes, se adelanta y & veces desbarra.

Isperemos revelaciones mas seguras y sobre todo
mas practicas y confiemos en lod que andan tras ellas, -
vuelta la espalda al mundo grande y fija la mirada en
el pequefio, & través del lente.

- E. ZULETA.

Medellin, Noviembre de 1890.

(1) Miero-organisms and lencoeytes-Our present status as to
ghoh . s

e
5 e —D— 0




Anales de lo Academia de Medicine, 67

BIBLIOGRAFIA

Diguivnario de Ios medicamentos nuevos por log Doctores Nicolds Okoria y Pablo Gdreis
Mediva —1880 - Libreria Colombiana - Camucho Rolddn & Tamayo - Bogoti.

Es un librito de 184 piginas, en el que sus autores,
por medio de un trabajo de compilacion y seleceién, han
fguerido poner en espaiiol ¥ cn orden alfabético, todo lo
telacionado con los nuevos medicamentos. Una cosa ast
womo el Hormulatre des nonveauz remédes par Bardet el
ligasse, que edita Octave Doin en Paris, ,

Kl libro de los Dres. Osorio v Garcia Medina tiene
para nosotros el mérito de ser un esfuerzo nacional muy
bien intencionado, y util, sobre todo para log médicos
fue, por muchos motivos, no pueden estar al corriente
el movimiento médico universal.

Hste Diccionario tendrd, como es natural, muchag
ediciones y no es dudoso que serd corregido en ciertos
puntos. Por nuestra parte vamos 4 hacerle unos pocos
reparos. Se trata alli de algunag sustancias que no es-
lin suficientemente estudiadag O (que murieron al nacer;
ie estas tal vez con poner los nombres seria bastante.
IPor ejemplo, el libro comienza con el acetal que no sir-
Vo paranaday termina conel olealo de zine, que tam-
poco es gran cosa. La kairina no merece tres renglones,
1l la pariseta uno, ni la talina todos los que le han dedi-
tido. Hn cambio, en el libro hay partes magnificas v
verdaderamente interesantes para los practicos. Ahi es-
il todo lo que hasta hoy se ha dicho sobre dcido borico,
fintipirina, ietiol, fenacetina, naftoles, cocaina, resorsi-
nuantifebrina, salol, trinitrina, yodoformo, y esparteina.

Iin ofras cosas es deficiente, Por ejemplo, los autores
il hablar del sulfuro de calcio, olvidan indicar su utili-
flad en ciertas enfermedades del oido (1) y en la diabe-
188 (2); ywen lo que se refiere 4 JANNARIS INDICA, no ha-
Blan de su indicacion en la dismenorrea, en la mania
daguda, en la estranguria y en el tétano, tal como lo

(1) Bamuel Bexton-The modern treatment of ear diseases.
(2) lint= Practice of thedicine,



_ y muy bien intencionados. 15l respeto que se merece el

68 Anales .d_é;"_la‘ Acmclmia, de Med&ciﬂd;

aconsejan Wood, Clousden, Ringer y Neligan respecti-
vamente: altratar del dgido lictico nada dicen de su em-
pleo-seguido siempreé doe Gxito en la diarrea verdedelos
nifios; y en el salieilalo de soda, ni una palabra sobre
s uso en la pleuresia con derrame. :

Porque creemps (ue ol libro, s merece ser nencio-
nado y recomendado, hemos querido escribir estas li-
neas. En cuanto &los roparos hechos, quizd muy insigni-
ficantes, deseamog quo §e les tenga como muy sinceros

ilustre Dr. Ogorio y la estimacion & que desde luégo 68
acreador el egtudioso 6 inteligente joven Garcia Medi-
na, nos obligan & hacer esta advertencia final.

Medellin, Noviembre de 1890,

"1, ZULBTA.
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