LA GACETA DE SANIDAD MILITAR.
Madrid 10 de Julio de 1884.

SECCION DOCTRINAL.

APUNTES

ACERCA DEL EJERCITO INDIGENA DE FILIPINAS ,
POR D. MANUEL RABADAN Y ARJONA (1).

Talla, peso y perimetro tordcico. Para completar lo que podemos consignar
acerca de la aptitud fisica del soldado indigena teniendo en consideracion
todo lo que direcla 6 indivectamente puede influir sobre ella, nos restan la talla,
peso y perimetro tordcico. A fin de reunir los datos necesarios, hemos reco-
nocido y escrupulosamente medido y pesado quinientos individuos; de ellos
una gran parte pertenecian 4 los Regimientos de Infanteria numeros 2, 5y 6, y
varios enfermos de olros cuerpos que se hallaban de estaneia en la Enfermeria
militar de Puerto Princesa y los hospitales eivico-militar de Cayile y militar de
Juld. A continuacion condensamos en un euadro la edad , peso, lalla, perime-
lro foracico € imitiles de setenla y seis clases y cualrocientos veinlicuatro
soldados, todos indigenas , expresindose ademis el nimero de individuos de
cada edad reconocidos.
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Dejando para ofro lugar la clasificacion de los infitiles que aparccen en el
cuadro anlerior, la edad & que corresponde mayor tanto por ciento y las causas
que hayan podido motivar tal resullado que serda objeto de una apreciacion
separada, resumirémos dicho cuadro del modo giguiente

Talla MAXIMA. ¢ o0 e veene AW EEODM % media 1,564 y una fraccion despre-
ciable,

ldem mintma. o. . ceien woe  AD4GHmD
Peso MmAaximo. e eesvoes-n. D0% H008
laem manimo.s . e isna  DOE
Perimetro tordeico maximo. 80¢ 5| media 76,3 y una fraceion despre-
ldem idem minimo. ...... 72 2mm|  gciahle.

medio 53,250,

Comp se ve por las cifras anteriores, el téemino medio de nuesiras olbger-
aaciones es un soldado de 1 metro 569 milimetros de talla; de 53 Kildgra-
mos 250 gramos de peso, y de 76 centimelros 3 milimelros de perimefro
tordcico.

Examinemos cada una de las tres condiciones enumeradas, empezando por
eomparar la lalla media que nos ha resullado, con el

Cuadro de talla minima reglamentaria en varias naciones (1),

Metros, Milimetros.

T P R L o s s e e el o L A S e e B | 608
IRBIRLOTT T lis] romien v v sttt ls s o enii: tisio wa oo oia 3 sta e ata lacsvil ] GOD
ERIAd08ENIA0S 00 ATREIRA o panley wiosi = s wleriainsaien sitesnl bl 600
T o P T A i) [ 7 Eo o eomn ety e S oo | 7Y
g N s e A s P ST S Ty RSt AP e ) 570
Haltes g i s s s s iy, eibe e o se o et et 560
I e e W S P e e e s T s e e e e B 535
BEGOCIAL 0 i vieleis S AR T ST At Ta e oa 0 s e o 540
B SR TTR s e s E e Ralb g e et e o et 540
RUBIEIR SHUNIR, & JOEER T tushiyS aE aaANs UL alssand 533

Teniendo en cuenta que la talla se praelica ordinariamente en la posicion
verlical, y que nosotros la hemos hecho en la horizontal y parcialmente, con
lo cual resulta un aumento sobre aquella de 10 milimelros proximamente, ven -
dremos & concluir que la estatora media del soldado indigena de Filipinas es

49 milimetros menor que la talla minima en Suecia.

M . : ’ . Estados-Unidos & Inglaterra.
20 > ' ' , Prusia.
1 . " , , Bélgica.

1 . s . . Italia.

Fn euanto al peso medio de 53 Kilogramos 250 gramos que resulta en nues-
tro reducido cuadro estadistico, para una talla de 1 metro 559 milimetros que
hemos supuesto en la posicion vertical, de 1569 que nos dio la media hori-
zontal y parcial, nos encontramos que es proporcional al de 56 kilogramos 840

(1) De La Gacera e Sasiwan Minitan, tomo 11, paginas 3 y signiintes.
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gramos 4 58,860 que Sielaud, en Rusia, afirma tener un joven de veinte afos,
con 1 metro 600 milimelros de falla, siendo por este conceplo nuestro me-
dio, 2 kilogramos 750 gramos, menor que el medio ignalmente del soldado
inglés (58 kilogramos) segun calculo de Aitkens.

Por tltimo, el perimetro tordcico que en Rusia , Prusia é [talia ha de ser de
800 milimetros para la admision de los reclutas en el servicio; en Austria, que
ha de tener por lo menos 2 centimetros 5 milimelros mas que la mitad de la
talla; (en la minima de 4 melro 533 milimetros, son 791 y una fraccion de pe-
rimetro tordcico), Francia que lo fija en 784, é Inglaterra que marca el nimero
de 838 para la Caballeria ligera, Infanteria, Ultramar, Rifleros y Cazadores
del Cabo, en Filipinas, s6lo alcanza el medio de nuestras observaciones & 763
milimetros, deducido de un méaximo de 80,5 y mn minimo de 72,2. Fijese la
alencion en estas cifras, y se comprendera el estado precario del Ejéreito indi-
gena de Filipinas , su apfitud fisica en general y, lo que es mas, considerando
su objeto, la debil resistencia gque podrd oponer & un enemigo, probablemente
siempre, de mejores condiciones.

ALIMENTACION,

La alimentacion que en Filipinas se suministra al Ejército indigena, estd en
un todo adaptada & sus costumbres como Yinico medio de eonseguir, si no
aumentar, sostener & lo menos sus fuerzas, cosa que no sucederia si trastor-
nando sus hibitos (como acontece en Espana con los soldados de algunas pro-
vingias), se le obligase & reparar sus pérdidas eon alimentos de que no han
hecho uso frecuente, y de consiguiente, que encontrandolos de pesada y labo-
riosa digestion, en un tiempo mas 6 menos largo pueden acarrearles (rastornos
gastricos y al fin alteraciones sensibles en la nutricion.

Antes de tratar de la alimentacion del soldado indigena en las filas, 'acuar-
telado 6 arranchado, nos parece oportuno dar algunas explicaciones acerca de
los componentes de aquélla, valiéndonos para su mejor comprension de los
términos propios del pais,

La morisqueta es el pan del indigena, y se confecciona cociendo el arroz
con agua {inicamente, sin sal, grasa, ni condimento de ningun género : ésla y
el pescado, ya cocido tambien y condimentado con vinagre, 6 bien seco y des-
pués fostado, puede decirse que es la base de su alimentacion. El indigena es
esencialmente ictiofago, hasta el punto de preferir este alimento repetido por
mucho tiempo, 4 enalguiera otro, aunque lenga mdés principios nufritivos;
pero generalmente el rancho ordinario estd compuesto simultaneamente de
carne de vaca, carabao (bifalo), 6 pescado: verduras guldy consistentes en ca-
labaza 6 caniole, que es un tubéreulo de la familia de las convolvulaceas muy
semejante 4 la batata 6 moniato, pero menos sacarino que éstos, y el mongo,
semilla de las leguminosas, igual en propiedades 4 la lenteja si bien de forma
ligeramente esferoidal , preparado en debida coceion con suficiente cantidad
de manteca de puerco siempre y ¢l condimento necesario : ademaés, se le su-
ministra una fruta que comunmente es el platano, 6 bien un dulee ordinario
Preparado con pulpa de coco y azticar.
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Respecto de las bebidas, el indigena es tan sobrio para ellas, como parco
en la alimentacion: rara vez hace uso de ofra que de infusion de café y agua.

El arroz para la confeccion de la morisqueta, es lo Gnico de su alimen-
lacion que estd sujeto & medida 6 racion determinada, y tiene noventa y cineo
cenlilitros en erudo, para el desayuno v dos ranchos. El orden y horas de
tstos es el siguiente :

Después del toque de diana (cineo & cineo y media dela manana) el des-
ayuno compuesto de diez y nueve eenlilitros de arroz. (', chupa) en morisquela
y cincuenfa de infusion de café duleificado. E1 primer rancho (once & doce
del dia), consiste eén treinta y ocho cenlilitros de arroz (1 chupa) ignal en peso
4 cuafrocienfos gramos de morisquela proximamente; cantidad indetermi-
nada del rancho antes mencionado, y fruta del pais 6 dulee , y por la tarde
(cineo y media 4 seis) idéntico rancho que el anterior y en la misma pro-
porcion.

Con el fin de hacer todo lo miés completas y exactas posible nuestreas obser-
vaciones, lratamos de caleular en cantidad 6 peso los alimentos que el solda-
do recibia ; pero que se haeia dificil, puesto que, como ya dejamos dicho, s6lo
el arroz eslaba sujelo & racion y el rancho se les suministraba en cautidad in-
determinada; era, pues, preciso valerse de algun medio para conseguir nueslro
objeto, y he agui el que empleamos: Pesamos previamente el alimento que
pudieran consumir veinle soldados, que halian heeho, durante cualro horas,
sin descanso, un ejercicio de armas y marchas 6 movimienfos; resultando que,
& pesar del gasto de fuerza mayor que de ordinario y, por eonsigniente, la nece-
sidad de mayor reparacion, sélo consumieron

k 6 kilogramos 400 gramos de morisquela.
En una comida.. ....../ 4 . 200 » e rancho.
3 ) §00 + e frofa.

Divididas estas cantidudes onlre los veinte individuos, nos enconfranos que
por [érmino medio neeesild cada soldado.

(320 gramos de morisqueta.
itn upa comida .. ... Sl ? 210 + (e rancho. -
190 « e frula.

Resumiendo estas canlidades, resulla que loda In alimenlacion de un
soldado indigena en las veinlicualro horas, incluyendo los doscientos gramos
de morisqueta, ealculables al desayuno, estia representada por

840 gramos de morisqueta.
En las veinlicuatro horas ¢ 420 s« de rancho ordinario.
480 + e frula 6 dulce.

Torav,.... 41,640

0,50 eentilifros de infusion de eafé dulcificado.

Deduciendo del fotal de 4 kilogramo, 640 gramos, que resultan ser los ali-
mentos solidos , exeluyendo la infusion de café, cuvo valor nulritivo no debe
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fizurar como factor, un 20 por 100 inasimilable , queda reducido 4 17312,

He aqui por qué dijimos que el soldado indio era parco en su alimenlacion;
aseveracion que no ecreemos errdnea , pueslo que la eantidad expresada. como
se ve, solo puede bastar & reparar las pérdidas diavias de un hombre de
diez y ocho & veintiseis anos, enando ésie sea de una constilucion sumamente
débil, 6 su vida en allo grado sedentaria, condiciones ambas que renne el sol-
dado de que venimos ocupandonos.

Nada, por ofra parte, nos exiranan estos resullados, teniendo ¢n euenla
conto sabemos, que el indigena, antes de ingresar en el ejércilo y en su yida
libre de las ohligaciones propias del servicio, no hace uso de mis alimentos que
los que encuentra holgadanmente y cual en olro paraiso, sin neeesidad de rom-
per el duro suelo con la azada, ni sembrar semiila alguna; en la tierra, varias
especies de frutos, entre ellos como mas principales, el coco, pldtano, anana, tu-
liéreulos y vaices farinaceas, y en el mar, de que por lodas paries esti rodeado,
uny abundanlisima escala ictiologica , donde ha encontrado siempre el inago-
table manantial de su alimentacion predilecla y simullinea, pudiera decirse,
con la lactancia ; pero que siendo estos alimentos, por lo general,, poco nufri-
lives, no es raro que de soldado le sea suficiente la escasa cantidad que deja-
mos consignada.

Hasta aqui solo hemos tralado de la alimentacion del soldado indigena en
tiempo de paz y situacion normal de guarnicion: réstanos para concluir, afa-
dir ahora alguna cosa acerca de la misma en campaha, aunque tnicamente
sea en la forma de suministro, ya que en nada varian los factores de aquélla,
en eslado de paz como en el de guerra.

La disposicion del Archipiélago Filipine deja comprender, que siendo una
agrupacion de islas siluadas a dislancias lales, que no cabe ofra comunicacion
material que la maritima, como en la actualidad no se domina de la mayor
parte del pais mis que las costas, y 4 ellas ¢s donde el interds puede finica-
mente llamar 4 las tropas, una vez que la inmensa mayoria de las poblaciones
son puertos de mar, resulta que la armada es siempre la encargada del (raspor-
te de fuerzas; y puesto que los buques suministran toda elase de alimenlos du-
ranle la navegacion , es sumamanle ficil ¢l que sican aprovisionandp & éstas
en sus movimientos y maniohras, que hasta hoy, ‘en estos Gllimos tiempos,
nunea se han emprendido en el inlerior de las islas ni en grande escala; de este
modo, ya acampe el ejéreifo en las playas, ya se voelva & hordo para hacer un
nuevo desembarco, puede asegurarse la comunicacion con la marina en todos
los casos, y de consiguiente, nna alimenlacion que en nada difevird de la que
el soldado recibe en guarnicion.

Una venlaju es esta sobradamenle reconocida, puesto que harto sibido es
que las dificullades que se oponen & que los convoyes de provisiones sigan a un
ejéreito en campana, tanto por los imperlectos medios de eonduceion fuera de
ficiles vias, como por la impedimenta que ocasionan, han sido en lodo tiempo
la pesadilla del General en operaciones y del Cuerpo Administrativo, mas in-
interesado que nadie en que el suministro pueda hacerse en las expresadas
circunstancias, con toda la mayor facilidad y prontitud.

(Se conjinuara.)
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IMPORTANCIA

DE LAS PAROTIDITIS ID]OP.&TICAS 6 PAPERAS,
POR EL DR. 1. REIG GASCO,

MEDICO PRIMERO.

La afeccion conocida con los nombres de Pavotiditis idiopéitica 6 polimorfa,
parotidas 6 paperas, que con tanta frecuencia suele desarrollarse en muchos
de nuestros soldados, es actualmente considerada de distinta manera que lo
habia sido hasta ahora, no solamente en lo que se refiere 4 su palogenia, sino
tambien con respecto & su gravedad.

Esta afeccion es conocida desde los fiempes més remotos. Hipderates habla
de ella en su libro de las Epidemiuas, en el que indica con precision todos los
caractéres que le son propios, sin olvidar la misma orquitis peculiar de las
paperas.

En tiempos posleriores han sido descritas algunas epidemias de pardtidas:
Orestus cita una que ocurrié en 1576; Tozzelti y Laghi hablan de las que tuvie-
ron lugar en 1752 y 1753; Hamilton, que fué el que primero menciono la atro-
fia tescicular propia de las paperas, deseribe dos epidemias habidas en Escocia
en los anos 1758 y 1761; ésta altima ocurrida en Edimburgo, atacod especial-
mente 4 los soldados de la guarnieion. En 1848, el Sr. Laverin, inspector mé-
dico del ejércilo francés, en sus Consideraciones sobre el Escorbuln, deseribe
una epidemia mixta de parilidas, escorbuto y difteria.

Después de eslo, gran ntimero de distinguidos paldlogos, tales como Trous-
sean, Graves, Villeermay, Baillarger, Cruveilhier, Virchow y ofros, han llevado
& cabo interesantes estudios acerca de esta enfermedad.

ElL Sr. Maynef, de Lyon, observé en 1854 dos casos de paratidas segnidas de
metastasis sobre los ovarios  Spire, en 1830, habla con insistencia sobre la or-
quitis metastasica de las paperas.

En Ia Gazelte des Hopilaux de 1873, existe un trabajo del Sr. Bouchal acer-
ca deJa paroliditis espontinea. El Sr. Gailhard, médico de la Marina francesa,
tiene presentada nna 1ésis sobre la naturaleza de las paperas, El Sr. Seremboui-
llet, profesor agregado 4 Val-de-Griice, deseribe en la Guselle Hebdomadaire de
Agosto de 1877, muchos casos de ginecomastas conseculivas 4 una atrofia del
lesticulo ocasionada por las paperas. El Sr. Laveran, profesor tambien agrega-
do & Val-de-Graee, se ocupa en la Union medicale del afio 1878, de la orquitis
de las paperas, y profilaxis de las mismas. EI Sr. Pinet, ensu Memoria sobre
las parotidas, se ocupa extensamente de esta afeccion, en especial de las locali-
zaciones, tales como la orquitis, ovaritis, vulvitis, prostatitis y mamitis. Res-
pectivamente & esta tltima localizacion, quizas la menos frecuente de lodas,
puedo citar yo dos casos que he visto entre los soldados atacados de esta afec-
cion, en las epidemias sufridas por las guarniciones de Zaragoza y Madrid.

En todos estos {rabajos y otros muchos que podriamos nombrar, se trata
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con nids o menos extension acerca de la naturaleza de las paperas: para expli-
carla, son varias las opiniones que se han formulado, v entre cllas eilaremos
las siguicntes:

Niemeyer, Behier y Jaceoud opinaron era ésta una afeeeion puramente lo-
cal, que afectaba la region parotidea, y de aqui que le diesen el nombre de pa-
rotiditis idiopdtica d [rigore.

El Sr. Bergeron (1) eree la enfermedad de que se trata, de naturaleza ren-
méliea, puesto que no siendo contagiosa y afvetando todes los signos del ren-
malismo agudo, ge localiza como éste, con preferencia en los tejidos celulofi-
brosos y fibro-serosos y muy particularmente los que envuelven las glindulas
superficiales; esta enfermedad tieng, como el reumatismo, notable movilidad:
de las glindulas parolidas que es su sitio prodileclo pasa  las cubiertas del tes-
tieulo, las glindulas yulvo-vaginales, las glindulas mamarias 6 fambien i las
bolsas sinoviales, al tejido fibroso de los musculos y 4 las meninges; hay veees
que todo esto no pasa de ser una simple fluxion, mas en olras ocasiones ésta
puede determinar una flegmasia franca que termine por supuracion.

El Dr. Fabre supone que, al ser atacadas diversas glindnlas, unas lo son di-
rectumente, otras por metéstasis.

Los Sres. Rillet, Barthez, Laveran y olros creen que las paperas pueden
coniderarse de naturaleza erupliva.

121 Sr. Pinet supone que ¢ésla es una enfermedad general y epidémica,
niiasmélica y conlaginsa.

El inferés que nos inspira todo cuanto é esta afeceion se vefiere, especial-
menle 4 su patogenia y gravedad, nos induce & exponer las recientes conside-
raciones hechas por el Dr. Jaccoud, & proposilo de un individuo atacade de pa-
ritidas, el cual fué asistido por él en la cama nam. 29 de la sala Jenner del
Hospilal de la Piedad de Paris.

Es un joven de 19 afios, entrado en lu sala el séptimo dia de su enferme-
dad, en condiciones de poder establecer un diagnostico inslanlineo. Presenta
fiebre, un estado saburral marcado, y una hinehazon de toda la region dere-
cha del maxilar y del cuello, kinchazon que comprende & la vez la glindula
submaxilar y sobre todo la pardtida del lado derecho. Ademids, en el lado iz-
quierdo la pardtida esld igualmenle tumefacta: la hinchazon va acompanada de
rubicundez de los tegumentos y de dolores, ya esponlaneos O ya provocados
por la presion; por la tarde la temperatura es de 39°.2 y en la manana del dia
siguiente, de 38 grados. En una palabra, se lrata de un caso de paperas, ya des-
arrolladas y en camino de efectuar su metastasis sobre el testiculo, en el que
la afeccion esld realmente en plena eflorescencia,

Dice este profesor que los autores que han asimilado las paperas 4 una afec.
cion reumdlica bajo el punto de vista de sus manifestaciones y de su marcha,
son opuestos 4 la eoria de la melédstusis, La comparacion de las pardtidas con
una fluxion periférica, como el reumatismo, ticne en su favor el hecho de que
aquella afeceion solo alaca 4 los 6rganos elandulares, de estructura y lejidos se-

(1) BEnG[-:nﬂN.—Ruppurﬂ a I'Aeademie de Medecine suy les épidemies qui ont 7’r§-ur." en
France, pendant 1865.
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mejantes, prefiriendo especialmente ciertas glindulas, lo mismo que el reuma-
tismo prefiere ciertas articulaciones. Esla comparacion con el renmatismo he-
cha por algunos, indica que la afeccion de las paperas liene alguna mayor im-
porfancia de lo que generalmente se cree.

Lo que hay que ver, sobre todo, el dia de l1a entrada de este enfermo, son las
fres manilestaciones simullneas de la enfermedad sobre la pardtida, la glan-
dula submaxilar y el testiculo.

El Dr.Jaccoud no empled ningun (ralamiento, en consideraeion & (que viendo
al enfermo en el octavo dia de su enfermedad, en que ya el tesliculo estaba afec-
tado, penso, fundandose en la mayoria de los heehos ohservados, que dentro de
veinticnatro horas se presentfaria un alivio en el estado de este joven, sobre fodo
una defervescencia febril, la cual tiene ordinariamente lugar del séptimo al oc-
tavo dia; asi que admitia la posibilidad de un relraso de veinticuatro horas.

Mas ocurrio todo lo contrario: el noveno dia las fluxiones glandulares no
habian disminuido, la lemperatura se elevaba & 40 grados por la manhana y
a 40,5 por la tarde; aunque sin fendmenos cerebrales, el estado general era
muy grave, El profesor Jaccoud no eslaba salisfecho, en vista de que la fiebre,
comparada con las manifestaciones locales , no permitia pensar en una idio-
sinerasia individual. No podia alribuir & la fiebre aquella fluxion glandalar
en preparacion , puesto que la fluxion estaba hecha ; asi que penso en el perio-
do de invasion de una enfermedad aguda Bl estado [ebril indicaba que no
eran solo las pardtidas simples 0 clasicas, sino que alli habia atin alguna
cosa mas. ;Se {rataria de complicaciones viseerales, de alguna inflamacion
del aparato respiratorio ? No; estas complicaciones son excepcionales al prin-
cipio, ademas de que un examen atento no habia dado ninguna sefial.

En resimen; no existia ninguna complicacion, y la fiebre debia ser impu-
tada & la afeccion de las paperas solas , de suerle que esto mismo demostraba
la gravedad del caso.

En la manana siguiente, la temperatura era de 40°2, y semejante fichre
en una enfermedad donde no debia observarse , indicaba la existencia de un
estado infeccioso, aun faltando otros fen6menos caracteristicos.

Jaceoud indica que las sefales del estado infeccioso son: 1.° la fiebre,
fiebre insdlita como la que presenta este enfermo. 2.7 la tumefaccion del bazo,
que no existe ordinariamente en las paperas simples. 3.° la presencia de la
albimina en las orinas, y 4 la produccion de lesiones inflamatorias localiza-
das en el endoeardio 6 en el pericardio.

En este enfermo el criterio de una fiebre franca era insuficiente para
hacer reconocer que se trataba de un estado infeccioso, El dia de su entrada,
el bazo se preseniaba mas voluminose en todos sus diametros, y en la mahana
signiente se percibia en la punta del corazon una impulsion exagerada en in-
tensidad y duracion , y al mismo tiempo un soplo sistilico rudo y prelongade;
ademas de esto, en la base del corazon, en la region esternal 4 la altura del se-
cundo y lercer espacios inlercostales derechos ¢ izquierdos, habia un ruoido
de frofe 6 roce pericardiaco. De aqui, la existencia de una endocarditis mitral,
pericardilis seca de la base, bazo voluminoso y fiebre ; 1o inico que ha faltado
ha sido la albuminuria.
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Dice Jaceoud que quizd se le objete el que el eorazon haya sido la causa
de la expansion febril sobrevenida el noveno dia; pero hay que tener presente,
segun él, que una endocarditis tan limilada y secundaria no ¢s capaz de cle-
var asi la temperatura mas alla de 40 grados y de mantenerla.

Hace constar que en esle ¢nfermo existen tres de las senales caracleristicas
de la enfermedad infeceiosa, sin que crea un heeho excepeional el que falte la
euarta; & proposito de esto cita una observacion clinica del Sr. Bonchard bas-
tante andloga a éste, en la que el corazon no habia gido atacado, teniendo en
lugar de esto la otra senal del estado infeccioso, la nefrilis. El enfermo de
Jaceoud es el primer caso de paperas en el que se han manifestado las afec-
ciones agudas del endocardio y del pevicardio, creyendo este profesor es esto
debido & que no han sido atin buscadas.

Esla idea de ver en las paperas una afeccion infeeciosa en cierlos casos, no
es nueva ni estd hasada sobre un solo  hecho , antes la hemos indicado, al se-
nalar habia sido comparada esla afeceion 4 las fiehres eruptivas.

Si faltan los casos andlogos al presenle, es porque el tipo vulgar de las
paperas no puede compararse por sus prodromos poco marcados; la fiebre li-
gera dura de tres & cinco dias lo mas: la fluxion parotidea mas molesta que
dolorosa, la fluxion teslicular, en una palabra, todos los fenomenos no duran
mas alld de siete dias, en los que el enfermo no guarde cama, bastindole fan
solo el permanecer en su habilacion.

Continuando en este género de consideraciones, dice el Dr. Jaccoud: ; Queé es
preciso entonces deducir del caso del Sr. Bouchard y del mio? Que ély yo nos
hemos encontrado con hechos exeepecionales, 6 hien que las paperas son una
enfermedad infecciosa. Jaccoud se afirma en esla 0llima opinion, en vista de
hechos parecidos que proeban el que las paperas no son la enfermedad simple
v benigna, como generalmente se cree, debiendo ser ¢olocadas en el cuadro de
las enfermedades infecciosas, por presentar las sefiales verdaderas. Indica que
las paperas son como la fiehre tifoidea ; en las dos afecciones existen easos be-
nignos, casns menos ligeros y casos graves. En este conceplo, dice no s posi=
ble hacer dos clases de paperas; las paperas infecciosas y las paperas no infec-
ciosas. Esla enfermedad tiene sus grados hasta poder delerminar la muerle,
producida por la uremia ¢ la meningilis verdadera.

Manifiesla que se han visto numerosos casos de paperas , en que la muerle
sohreviene por sofocacion 6 asfixia y por sincope. A conlinuacion se pregunta:
+Es esta enfermedad infecciosa una afeceion parasitaria ? En todo caso, que
tenga 6 no los microbios, esto no cambia en nada, segun €1, su definicion.

El Sr. Bouchard ha encontrado en la sangre de estos enfermos un microco-
cus que ha cultivado, practicando después sn inoculacion , que no did lugar al
desarrollo de la enfermedad. Los Sres. Capitan y Charrin han encontrado los
microbios en la saliva ; mas esto no significa gran cosa, pensando que la sa-
liva los contiene siempre. Il Sr. Nefter. muy compelente en esta clase de tra-
bajos , ha encontrado micrococus en la sangre del enfernio & qus venimos re-
firicndonos.

Continuando por este camino, dice Jaccoud que parece posible que de un
dia 4 otro eslos trabajos llegaran 4 demostrar que los microbios son constantes
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en las paperas; que ellos tienen una forma particular ; que se les puede eculti-
vary que, con los productos de su cultura, se podra reproducir la enfermedad.
Entonces podri deeirse que las paperas son una enfermedad parasilavia , y por
tanto considerarse como una infeceion que, si bien se presenta ordinariamente
con fenémenos ligeros , ofras veces puede tomar un cardcter grave y hasla
mortal.

Refiriéndose 4 su enfermo, dice que desde que vid la persistencia de una
temperatura elevada y reconoeio ¢l corazén , pronto abandond el métedo es-
peclante para intervenir con un tratamiento médico. Hubiera querido dar el
acido salicilico, vista la temperatura y la naturaleza infecciosa del mal; maus
el estado del corazon se oponia , teniendo que renuneciar a este medicamento,
que reemplazd prescribiendo el hromhidrato de quinina Desgraciadamente ¢l
enfermo vomildé nna gran parte, y la que conservo era una desis absoluta-
menle insuficiente para rebajar la temperatura.

En el dia siguiente (11.° de enlermedad ), el calor era de 40°4, sin nueva
fluxion ; el enfermo estaba tan influencionado por esta hipertermia , que Jac-
coud se vid obligado 4 obrar enérgicamente , tanto més cuanto que se {rataba
de un individuo joven y robusto. Para eslo ordend 40 cenfigramos de tirfaro
estibiado para lomar 4 cucharadas de hora en hora durante el dia Aquella
misma tarde la temperatura bajo 4 384: en el dia siguienle se mantuvo asi:
38% por la manana y 38 grados por la larde, indicando una tendencia pronun-
ciada 4 la defervescencia.

Mientras el enfermo no se encontrd muy bien, la lengua se presentaba
muy seca, blanca en los bordes y voja en medio.

Bl 14.° dia de la enfermedad, la temperatura subio por la manana & 40", y
el segundo testiculo se presento fluxionado. Este ataque explica el movimienio
febril , ¥ por consecuencia inspira menos ingquietud.

Tal es el easo clinico que ha servido al Dr. Jaccond para hacer las reflexio-
nes que acabamos de mencionar.

Después de esto hemos visto en la Gazelte des Hopilaws un caso parecido al
de Jacecoud , tomado de la clinica del Sr. Grancher.

Se trata de un joven de veinle afos , que ingreso en lasala el 3 de Maye l-
limo , con paperas dobles que habian comenzado dos dias antes.

Este individuo no habia sufrido enfermedades anferiores, y ejercia el oficio
de peon de albanil. La tarde del 6 de Mayo nold una hinchazdin que ocupaba el
lado devecho del maxilar. El dia inmediato, el lado izquierdo fué alacado ignal-
mente de hinchazon, que se exiendia 4 toda la region submaxilar ; hasta en-
tonces no hahia senlido tiebre , ni dolor de eabeza , ni pérdida del apetito.

Las paperas siguieron su mareha elasica ; duraron unos ocho dias, y al ir
éslas & desaparecer, el lesticulo izquierdo se hinché (dia 6 de Mayo), sin que
esto diese Jugar 4 otros fendmenos generales que los que se produjeron al co-
menzar las pardtidas.

Dos dias después (el 18 de Mayo) se presenta la fiehre por primera vez, (iie-
jandose el enfermo de dolores de cabeza muy molestos y viva opresion. El dia
20 se le auscultd, encontrando hécia la punta del corazén un soplo en el pri-
mer liempo, signo de endocardilis , y en la base un ruido de escofina , indi-
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cando una ligera pericarditis. La temperatura en este- dia era de 41°1; en los
dias siguientes ésta permanecio elevada, oscilando entre 39 y 38 grados ; el do-
lor de cabeza , la opresion, el abatimiento y los ruidos de soplo se mantenian.

El 25 de Mayo disipanse por fin todos estos fendmenos ; la fiebre cesa y el
{esticulo foma un volimen normal ; en el corazon no se nota ningun ruido
anormal ; solo el pulso queda algo frecuente.

Se ve en este caso que las manifestaciones referentes al corazon, desarro-
lladas en el eurso de la orquitis, son las que dieron lugar & la fiebre y al mal-
estar general.

Ademis de los hechos hasta aqui seiialados, conviene tener muy presente
que las parétidas van acompanadas en algunos casos de accidentes cerchrales
i veces graves, los cuales vienen 4 complicar verdaderamente esta afeccion.

El Sr. Dujardin-Beaumetz refiere que en la sesion habida en la Sociedad de
Medicina de Berlin, el 18 de Febrero ultimo, el Dr. Croner hahlé de una epi-
demia de paperas complicadas con accidentes cerebrales. Por la lectura de los
casos clinicos que expone, se ve que esta enfermedad , lejos de ser siempre be-
nigna, puede 4 veces lomar por momentos una forma anomala , si no siempre
mortal, al menos muy grave.

Como conclusion , réstanos manifestar que nnestro objelo al senalar los da-
los anteriormente consignados , no ha sido otro que fijar la atencion sobre el
caracter , al parecer, infeceioso, de las paperas , y la gravedad que en algunos
easos reviste esta afeecion, que, como es sabido, suele presentarse epidémica-
mente en nuestros soldados.

Madrid 10 de Junio de 1884,

— L T T Y T

MEMORIA
SOBRE CIRUGIA ANTISEPTICA ,

PRESENTADA POR EI, MEDICO PRIMERO
D. LORENZO AYCART Y LOPEZ (1).

«Cura antiséptica mis apropiada én nuestos hospitales
sdde guarnicion y campafia, teniendo en cuenta sn
weficacia , adquisicion , economia y faeil trasporie.s

Si siempre s tarea dificil agrupar y juzgar las diferentes opiniones emitidas
acerca de los puntos culminanles de la ciencia ; si en cualguier caso ¢s com-
prometido resolver a cuil de los procedimientos terapéuticos adoplados debe
darse la preferencia en el {rafamienio de una dolencia delerminada; si es
trabajo insuperable , para quien carece de loda clase de recursos profesiona-
les , hallar una desconocida formula perseguida con lanto alan como poco éxi-

(1) Esta Memoria se publica de érden superior, por haberlo asi informado Ja Junta Espe-
cial del Cuerpo,
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to por la mayoria de los autores , j con qué ilusion podré yo acomeler la em-
presa de diseulir sobre el tema arriba enuneiado , euando & porfia concurren
en mi las circunstancias mas desfavorables para el objeto |

La curacidn antiséptica de las heridas es la pigina mas brillante de la Gi-
rugia moderna. Su aplieacion en los campos de batalla y en los hospitales es
tal vez el papel mis importante de la Cirngia mililar ; es muy claro , por eon-
siguiente , que no hay nada més interesanfe para el Cuerpo de Sanidad Cas-
trense , ni cabe mayor gloria parva ¢l Cuerpo Médieo en general , que el en-
conlrar una cura anliséplica facil , econdmica v eficaz, que rohe ala guerra la
mayoria de sus viclimas. i

Pero es indiseulible que esa gloria tan codiciada se halla muy 1éjos de mi
pobre alcance, Constiluye por hoy mi principal éxperiencia la reducidisima
practica que lleva en sila asistencia de un Batallon de [nfanteria: alejado, por
mi desgracia, de esos eentros donde el saber se agila y donde aprenden y se
ilustran los que de ello ticnen voluntad , legan tarde y mal & mis oidos los ecos
del progreso de la mas noble y humanilaria de las ciencias. No son . pues,
muchos los elementos con que cuenfo para cumplir debidamente el honroso
encargo de redaclar esla Memoria , ni extrafiard por consiguiente & nadie que,
a pesar de que desde el dia en que se me confié he procurado suplir eon el es-
tudio Ia falla de experimentacion , confiese ingenuamente, y antes que nada,
que hoy por hoy me es imposible deferminar cudl sea el medio anliséplico de
curacion de las heridas que reuna las ideales circunstancias que en el pre-
senle tema se exigen,

Yo ereo que no seria congruente en este caso la deseripeion detallada del
método de Lister, ni la apologia de tan conocido procedimiento ; creo mas :
no responderia con exactitud & la euestion claramente enunciada en el fema
propuesio , ni la deseripeion sucesiva de los tralamientos anliséplicos anterio-
res y posteriores al del gran cirujano de Edimburgo , ni siquiera el juicio eri-
tico que merecieran en general tales procedimienlos.

El tema es baslante concreto.

Refiérese solamente 4 la indicacion del que sea mas apropiado a los hospi-
tales de guarnicion y campafa .y esfo teniendo en cuenta su eficacia , fieil
adquisicion , economia y faeil trasporte. Si ninguno de los procedimientos co-
nocidos hasta el dia reune , en mi eoncepto , dichas condiciones , claro es que
holgarian , por minuciosas que fuesen , las descripeiones de los mismos que
pudiera yo hacer. ;

Algo creo haber hecho , no obstante mi desfavorable situacion , & fin de
dar cumplida respuesta en el asunto de que se frata. Como sé lo que se busea,
¥ en verdad no me faltan deseos de encontrarlo , he emprendido una servie de
experiencias que me dejan entrever al fin el camino, ya que no el téemino,
de la resolucion del problema. Pero ese algo & que me refiero , esa débil ela-
ridad que permilié & mi pobre inleligenecia la fuerza de mi voluntad ; csa em-
brionaria idea que obtuvo el para mi inolvidable aplauso del Congreso Médico
Internacional de Sevilla : esa semilla, que con tanto interés trabajo por que
germine , no ha producido atin ¢l sazonado fruto que yo quisiera ofrecer algin
dia & mis compafieros de profesion. Si el fruto es delicado de por si, y la co-
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secha es tardia en el campo de mi inleligencia , nada adelantaria con sacar
aquél de la tierra sin que hubiese llegado & completo estado de madurez.

Definida la intencion que, en mi conceplo, envuelve el tema que se propone;
expresado ya, queno reconozco en ninguno de los actuales procedimientos
antigéplicos ‘méritos basfantes para considerar resuello el problema, y eon-
fesada ya mi incapacidad innata y adquirida para presenfar hoy su resolu-
cion, me limitaré, en el corto espacio que puedo dar & esta mal llevada
Memoria, & sefialar las ventajas ¢ inconvenientes que tienen en la practica
militarr los procedimientos antisépticos conoeidos; la deseripeion de los por-
menores de éstos, ni seria de este lugar , ni podria acomodarse & tan redu-
eido trabajo para enumerar los detalles de las diferentes curas antisépticas :
seria preeiso , despues de olras muochas cosas, tener el espacio, tiempo y
oporlunidad eon que dieron & luz sus eseritos Lister (1), Guerin (2), Marvaud (3),
Yevrennes (4), Nusshaum (5) , Championniere (6), Cardenal (7) , Aguilar (8} y
tantos olros.

CONCEPTO DE LA CIRUGIA ANTISEPTICA.

El Ginico punlo de partida y verdadero origen de la cirugia anliséptica es la
teoria parasilavia.

Todos sabemos que la existencia de gérmenes morbidos organizados, pre-
sentida desde muy anfiguo y tan defendida por Raspail, eomo olvidada mds
tarde , ha vuelto hoy, gracias & Pastenr, & figurar en primera linea enlre las
causas patogénicas.

Ya nadie pone en duda la influencia de los microbios.en la produccion y
en las complicaciones de gran nimero de enfermedades. Las concluyentes
observaciones de Paslenr marcaron @ Lister la rula que habia de seguir en sus
investigaciones, y aquello que sin forma ni método se practicaba 6 proeuraba
realizar desde los tiempos méas remolos, aquello mismo que por hipotesis
mas 6 menos fundadas hizo preconizar & Raspail el aleanfor, & Marvaud el
alcohol , y & Guerin su decantado pansement ouaté, vino & constituir después
de los trabajos de Lister el principio de una nueva era lerapéntica, el primer
niétodo antiséptico, en la verdadera acepeion de la palabra.

Sucedio después lo mismo que con todos los deseubrimientos médicos y no
médicos ; que deseosos los enlusinslas de generalizarlos hasta el extremo,

(L) Antiseptic system of treatment in gurgery— The Louneet and British Medial Jowrnal;
1867-75.

(2) Discours a I Academie de Medecine ; Paris, 1871,

(3) L' Aleool; Paris, 1872.

(4) Etude sur le pansement owaté ; 1879,

(3) Le pansement anlisepligue exposse specinlment d’ apres le methode de Lister; 1880.

(6)  Chir urgie antiseptique : Paris , 1880

(7). Cirugia antiséptica : Barcelona, 1880.

(8) La nueva Cirugia antiséptiea : Valencia , 1882,
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ansiosos los émulos por encontrar modificaciones ventajosas, dispuestos todos
4 variar el invento con tal de dar un nombre nuevo 4 la alleracion més insig-
nificante introducida en 61, llega éste & trasformarse de tal modo, que ni el
mismo autor le conoce, y se crea una embrollada situacion que dura, por lo
menos , mienlras la experiencia y la Estadistica ponen los hechos en claro y
las cosas en su lugar

Esto tltimo es lo que poco mds 6 menos ocurre en la actualidad con el
asunto de que tratamos. Se dispulan hoy la preferencia en la cuestion de anti-
séptica lanfos y lan heterogéneos procedimientos , que bien podriamos decir,
parodiando al ilustre Nelaton (1), que los progresos que quedan por hacer en
la cirugia antiséplica consisten wds en aprovechar conyvenientemente lo que
existe, que en idear procedimientos nuevos.

Precisa , sin embargo , que hagamos una salvedad después de la anterior
afirmacion. Y es, que ya no confundimos de manera alguna la verdadera
antisépsis con los medios ideados para acelerar la cicalrizacion de las lesiones
de continuidad.

IToy se da por la generalidad 4 la frase curacion anliséplica una latitad
muchisimo mayor de la que en si represenla. Al principio se trataba solamente
de evitar las graves complicaciones que sobrevienen con la infeccion purulenta;
despues se procurd y obtuvo con los mismos medios privar 4 las heridas de
todo agravamento local de carécter séptico; pero hoy, sorprendidos y con razon
ante los grandes cfectos de la euracion moderna, seguros, hasta cierto punto,
de haber desterrado la infeccion , ya no es la antisépsis lo que en realidad pre-
lendemos ; lo que hoy desean y buscan los cirnjanos es un medio de curacion
que prive 4 las heridas de foda complicacion local y general; es borrar la supu-
racion del coadre de las terminaciones ordinarias de los procesos flogisticos;
es, en una palabra, la cicatrizacion de las heridas por primera intencion,

H¢ aqui por qué deciamos que no quedan por hacer grandes progresos en la
antisépsis, y afirmabamos al mismo tiempo que aun no existe una curacion
antiséptica perfecta. Porque, si bien puede considerarse conjurada la septice-
mia, distamos mucho todavia de lo que podriamos llamar ideal quirirgico, esto
es, de la pureza de la cicatrizacion.

I1.

is un error muy craso creer que no influye otra cosa en la marcha y dara-
cion de las heridas que las circunstancias locales més 6 menos favorables que
las rodeen. No entro por cierto en el numero de esos entusiastas que suponen
que el empleo topico del acido fénico, la’privacion & la herida del confacto del
aire, cualquiera de los medios puramente locales que se adoplen, exime al mé-
dico de tener en cuenta , y Aun de temer en casos dados, la influencia de cir-
cunstancias atmosferologicas & individuales de caracter general. Yo sigo cre-
yendo que entran por mucho en la pronta y buena terminacion de las lesiones
todas el temperamento del enfermo , sus anlecedentes patolégicos y heredita-

(1) Pathologis Chirurgicale. Prox. ap. de la cataracle.
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rios, la estacion, el elima y la habitacion en que vive, la causa que determind
la lesion, la importancia de los drganos comprendidoes en ella, la indole de los
lejidos lesionados y la oportunidad y efieacia del tralamiento empleado.

La curacion anliséplica no es. pues, en mi concepto, la manipulacion mas 6
menos prolija que se hace sobre la herida ; la antisepsis, como toda indicacion
{erapéulica, puede y debe modificarse en virtud de circunstancias muy diver-
sas, y no s¢ Jlenaria cumplidamente aquélla si se descuidase cualquiera de és-
las por ingignificante que fuese. Por eslo mismo, si se'quiere obtener buen re-
sullado en la curacion de los heridos , no bastan las pulverizaciones fenicadas
ni el apésito mejorideado; hay otros puntos 4 que atender , sin cuya obserya-
cion serian easi siempre cstériles aquellos medios. Mas no hemos de geuparnos
ahora de ¢sos puntos, base en la mayoria de easos, poderosa auxiliar en todos,
de lo que nosolros enlendemos por tratamiento antiséplico ; hemos de {ratar
tnicamente de lo que se refiere @ la parle arlistica de la curacion; pues ni es el
tratamiento general, por lodos conocido, el que se halla hoy en tela de juicio,
ni el encargo que 4 nosolros se confia versa en realidad sobre olra cosa que so-
bre el apdsito antiséptico en relacion con los heridos de guerra,

METODO DE LISTER.

Todos sabemos que la eura listeriana , base de la mayor parte de los proces
dimientos anliséplicos conocidos, consta de diversas partes 6 tiempos, de los
cuales no se puede hacer omision cuando se frate de llevar a cabo la que se
Hama curacion completa. No hay mds que leer los trabajos de Lister y los de
todos los médicos que han seguido estrictamente el mélodo de dicho autor, para
ver la importancia que se dd al exaclo camplimiento de lo que muy bien po-
dria llamarse manual curalivo de las heridas. Y se comprende esto hien, tra-
tandose de evitar 4 todo trance que los microbios suspendidos en el aire lleguen
i la superficie lesionada: requiriendo por ofra parte algunos de los medios em-
pleados en la curacion cierta especie de correctivo que atenfe sus efectos sobre
los tejidos orgénicos, cualquiera omision en el manual de la cura podria dejar
la herida en condiciones abonadas para la seplicidad, 0 acarrear complicacio-
nes en la misma tan importantes, si no tan graves; como los mismos fenéme-
nos seplicos.

Por consiguiente, siempre que se quiera realizar la cura de Lister bajo el
mismo punto de vista que la emplea su autor, es necesario observar fielmente
lo dispuesto por él, y hacer, por lo lanto, su curacion complela. Sifun con ésta
caben dudas de que se cunsiga folalmente lo que el cirujano se propone, mal
podriamos llamar euracion de Lister, y 1aucho menos antiséptica, 4 la que, co-
nocida con el dictado de incompleta, esti revelando con su nombre mismo la
omision de algun detalle del método listeriano,

Atengdmonos , pues, 4 los preceptos del método en cuestion ; sigamos paso
i paso las maniobras de que consta el mismo, y asi nos serd fambien muy facil
Juzgarlo, y podremos dar 4 conocer ordenadamente las variaciones introducidas
en ¢l por el talento, la buena inlencion 6 ¢l capricho de delerminados autores.

(Se continuard).
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COMENTARIO GENERAL DE LA FARMACOPEA GERMANICA,

POR D. RAMON BOTET Y JONULLA (1).

Entiéndase empero que no reprobamos la asociacion de algunos pocos me-
dicamentos andlogos ¥y quimicamente compaltibles entre si, aun cuando no
sea mds que para asegurar el cfecto sobre todas las idiosinerasias. Menos
hemos de reprobar aun la adjuncion & cierlas sustancias (tomadas como base
de la medicacion) del opio 6 alguno de sus preparados, que las haga tolerables
al eslomago. De las cinco partes sefialadas al medicamento magistral , yo creo
generalmente 11lil la union & la base de un coadyuvanle, asi como del esci-
piente, las mas de las veces de todo punto necesario ; procurando que ejerza
¢ste las funciones de correctivo. El intermedio, cuando exisle la necesidad de
alguno especial, yo lo considero siempre como parte del escipiente compuesto,
que con ¢l y el escipientle apropiado se constiluya.

Para facilitar la ejecucion, prescripeion y denominacion de los pocos medi-
camenlos poliamicos racionales de nuesira época, yo considero que seria muy
convenicente consliluir especies de materiales farmacéuticos andlogos, que re-
cibiesen el nombre del uso 6 indicucion médica 4 que se destinasen y que se
sujetasen & las condiciones signientes: Primera, que pertenezean todos al mis-
mo género 6 4 géneros no muy diversos del mismo grupo superior, siendo em-
pero siempre de igual textura; que séan lodos, por ejemplo, flores, hojas, rai-
ces, lefios, corfezas, resinas, gomo-resinas, efc., 6 4 lo sumo flores con hojas,
raices con lefios 6 cortezas, resinas con gomo-resinas, ele. Segunda, que no
pasen del nimero cinco. Tercera, que se usen en parles iguales precisamente.
Las cinco raices aperitivas de nuestra Farmacopea son un buen ejemplo de lo
que indicamos; y las demés especies de la misma se aproximan al tipo que
acaho de fijar.

Los medicamentos polidmicos no preparados con especies habrian de con-
lener sus bases en la proporeion de sus respeclivas dosis, y podrian prepararse
todos en el momento de usarlos por la reunion de los monoidmicos correspon-
dientes 6 del mismo género, asignandoles la dosis promedia de los medica-
mentos componentes. Yoy 4 poner por ejemplo dos tinturas simples de la Far-
macopea germaniea y la lintura compuesfa que con las mismas se podria
preparar.

Tininra de aconito.

Rafz de acénito (tubérenlo).........oiiiies ARIELE |
Aleohol de 68°C....... S olaturtelels Gt et oL

Désis maxima 075 gramos, equivalentes & 0’050 gramosde base.

() Continuacion de la pig, 337.
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Tinlura de Opto.

Opio en polvo............ S VO ANT ;
Aleghol e 360y it o i se sine s e s e 10

Désis maxima 1'5 gramos, equivalentes 4 0°45 gramos de base.

Tintura de aconilo opiada.

Tintura de aconilo..... e A b A e A 1
UL T L8] ) [ i sy et e S el 3

Désis méaxima 1 gramo, equivalente & 07025 de acénilo y 0’75 de opio.

La sexta condicion, siempre tan aceptable y recomendable como la sen-
cillez que prescribe, presenta la ventaja de ser un poderoso medio mnemoénico
para recordar por completo las formulas de preparacion, y facilita considera-
blemenle la ereacion de una nomenclatura eualitativa y enanlilativa, es deeir,
perfecta 6 por lo menos completa, como la que tengo propuesta en mi memoria
sobre Clasificacion y nomenclaiura farmacéuticas. Esta condicion es ficilmente
realizable, 4 pesar de estar relacionada con la solubilidad de los prineipios acti-
vos de la base medicamentosa en el respectivo escipiente y con la dosis asignada
al medicamento compuesto, La sencillez de relaciones numéricas entre la base
y el escipiente se hace compalible, saerificando & lo sumo un poco el grado de
concentracion del medicamenfo. Supongamos que las relaciones 1:7 fuesen.
exaclas para oblener la tinlura de acénilo de que hemos hablade més arriba: no
podriamos ni deberiamos rebajar & 5 la cantidad del escipiente, porque des-
perdiciariamos %/, de raiz, pero aumentando al contrario aquél hasta 10, no
puede resultar otra cosa més gque un grado de concentracion algo menor en la
tintura, lo cual no ofrece inconveniente alguno. Téngase ademas en cuenia
que la exaclitud malemética & que me he referido no existe en la naturaleza,
que presenta en la composicion de los tubérculos de aconilo variaciones ma-
yores que las que la regularidad apelecida nos hace cometer. En cuanfo &
compatibilidad de dichas variaciones con las dosis, diré en primer lugar que
éslas estan asignadas tambien por ntmeros de valor prudencial no matemi-
tico, y que no siendo fundamentales mis que las delas especies quimicas y,
aun si se quiere, las de las sustancias medicinales, las de todo preparado far-
magtutico, no teniendo por si nada de fijo, se han de derivar precisamenle de
las relaciones de composicion que éste con aquéllas tenga.

Para que se vea que la condicion sexla de que hablamos, verdadera aspira-
cion cientifica en todos tiempos, expresa una lendencia que busca ya su reali-
zacion en esta época, haré observar: que la lintura vinosa de semillas de ¢ol-
chico, que, segun nuesira Farmacopea, se prepara con las proporciones 4:16 y
dosis 4 4 8 gramos, debe prepavarse, segun la Farmacopea germéniea, con las
Proporeiones 1:10 y dosis maxima de 2 gramos.

En la Farmacopea espaiiola, hoy vigente, se encuentran en los aceiles por
extraccion (eleolaturcs) las proporciones siguientes: 3:8 en aceite de alteas
6:8 en aceile de azncenas: 1:2 en aceite de beleno; 1:8 en aceile de hipericon.

Tomo X. <6
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JPor qué esta variedad? Expulsando los aceites de altea y de nzucenas por iner-
tes 0 no mas aclives que el escipiente solo, ningun inconveniente resultaria
de adoptar para todos los demés la relacion 1:10, empleando las parles orgini-
cas secas, 0 bien frescas, en cantidad equivalente. Esta misma relacion se po-
dria emplear en la preparacion de los aceites por solucion (eleolados) de al-
canfor y de euforbio, que en nuestra Farmacopea tienen respectivamente las
proporciones 1:7 y 1:12. Los elzolados de sustaneias poco solubles, como el fos-
fore, se habrian de referir 4 1000 de escipiente, por ejemplo: 25:1000, en la
que no altero la formula de la farmacopea, porque la solubilidad del fosforo en
aceile, 4 la temperatura ordinaria, no llega 4 3 por 100.

En suma, la proporcion 4:10 se podria senalar de un modo general para la
preparacion de medicamentos compuestos, porque es la més simple y repre-
senla aproximadamente el promedio de la espanlosa variedad innecesaria que
hasta ahora ha reinado. S6lo en las finfuras aleohélicas es predominante la re-
lacion 2:10; pero ya que en las activas, como las de opio, castireo, acdnilo,
colchico, ele., es muy aceplada la proporeion f:10, bueno seria hacer ésta ex-
tensiva d las linturas de guayaco, canela, ete.; duplicando la dosis si fuese pre-
ciso. En allimo exiremo se podrian establecer dos séries de tinturas: unibési-
cas 1:10 y bibdsicas 2:10.

La conveniencia de la séplima condicion salla 4 la vista de tal manera,
que yo no puedo comprender como no se observd en nuesira Farmacopea.

La primera {ormula en ella estampada viene & dar la mejor proeba indirec-
ta de la importaneia de esta prescripeion. Hela aqui:

Aeeite de subacelalo cuprico.

Aceile de olivas, libray media. .....oooouu... 518
Cardenillo levigado, cuatro y media dracmas .. 16
Trementina de pino, 1res onzas. .o....vv.. vl e e OO

Eseneia de clavo de espeeia, dracma y media.. 5

Reduciendo todas las cantidades & dracmas y multiplicando por 2 para eli-
minar los quebrados, tendremos:

Aceite de olivas...... AT L Sk O
Cardenillofevigado . <..cvicieavaioaniaia e e el
Trementing de PUCiisi i i s s e viveiisies SR
Esencia de clavo de especia... «veveevnan., S

Reduciendo ahora esta formula & su menor expresion dividiendo por el fac-
tor comun 3, resulta:

AcesteldelalvAS e S v e b s Virisleen a0
Cardenillo1evigado. s .ooseneeroasannns. s oty (i D
Trementinalde pinol. coi ool vaete e sl 16
Esencia de clavo de especia ....vvvvriruennns 1

Esta ultima formula es exacta, sencilla y aplicable 4 onzas, gramos, 6 4 lag
unidades homogéneas de cualquiera ofra especie que se quiera elegir; y se ha-
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ria centesimal, empleando: Aceite, 83; Cardenillo, 2; Trementina, 14; Esencia
de clavo, 1, sin perjudicial alteracion.

Si [ratéramos de derivar la misma de las equivalencias en gramos de la far-
macopea, que no son ni pueden ser més que aproximadas, no podriamos abso-
lutamente, porque la aproximacion no es la exactitud, y nos resultarian las
cantidades: 10376; 3'2; 17°2; 1, & la vez fraccionarias € inexaclas,

Las excusas del prologo, pagina 12, no son validas sino para el caso de te-
ner que expresar la equivalencia de canlidades concretas, como sucede en las
dosis. La Comision se hubiera ahorrado, pues, mucho trabajo y hubiera dado
formulas generales, mas sencillas ¥ exactas, si hubiese empleado en ellas los
niimeros abstraclos, como recomiendo,

Sobre la conyeniencia de expresar las cantidades en letra y en cifras para
evitar dudas y erratas, no hay nada que decir, porque seria supérflua toda ex-
plicacion . .

La condicion octava, que casi no tiene valor ni aplicacion sino para desig-
nar las dosis maximas, no necesita tampoco explicaciones. Salo diré que ya no
hay motivo para relener atin la expresion de las antiguas unidades de pesoy
medida medicinales, porque las decimales se han vulgarizado ya lo suficiente
y son ademas de nso general.

Por la condicion novena he querido anadir & la expresion de la doésis maxi-
ma singular la de la désis diaria, & causa de su importancia, suficiente para
hacer peligrosa por sila administraciou de un medicamenlo, que no lo fuera
por su ddsis singular, que no suele traspasar la diaria mas alla del cuddruplo
sino en raros casos. El cuidado, fiscalizacion y resplljnsahilidﬂd del farmacéu-
lico no ha de extenderse, en mi concepto, mas alld de la dosis singular. y no
considero qlil la expresion de la ddsis diaria sino por el inlerés que tiene para
el médico, quien ha de consultar y regirse por la farmacopea nacional, como
el mismo farmacéutico.

La fijacion de una escala es tan necesaria como la de la misma dosis ma-
xima; pues que refiriéndose ésta 4 la edad adulta, se carceeria de norma ge-
neral en los demas casos; y no es conveniente ni posible estampar al pié de
cada medicamento activo una tabla de désis, por dias, meses y anos, hasta 25
de los tiltimos. La escala 6 escalas de ddsis se habrian de insertar en forma de
tabla al lado de todas las demés, expresando en nofa la formula 6 formulas de
que se derivan, para facilitar 4 la vez un medio de comprobacion y de exten-
sion. Véanse las formulas generales por mi establecidas, en la nota de la pa-
gina 6.

La utilidad y trascendencia de la condicion 10 son bien conpcidas de cuan-
las personas posean conocimientos cientificos: Expresar el grado de concentra-
cion de un liguide por medio del arbitrario aredmetro de Baumé, nada signi-
fica; y menos atin sise emplea el de Carlier, que ha conseguido una trisle
inmorfalidad por su aredmetro, solo aplicablea liquidos menos densos queel
agua, por medio de olra arbitrariedad afiadida & la de Baumé; puesto que este
instrumento s6lo difiere del anterior en el yalor de los grados, desde el punto
de partida 10, siendo 0'936°C, equivalente préximamente & 19B. El alecohold-
melro cenlesimal de Gay Lussac, que da el tanto por cienlo de aleohol en vo-
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limen, y sus andlogos, son ya instrumentos mas ttiles por su valor prictico;
pero no deberfan emplearse mas que densimetros 6 volimetros, tnicos de in-
dicaciones fundamentales, de las cuales se pueden dedueir el peso absoluto y
todos los demas datos que interesen. Por la misma razon hay que desechar el
termémeltro de Reaumur y con mas razon los de Farenheil y Delisle, afortuna-
damente poco conocidos fuera de los paises ingleses el primero, y rusos el se-
gundo. El termdmetro de Celsius 6 centigrado, no solo es el mas racional, sino
el que ha servido para fijar el valor de las calorias, de tanta importancia fisi-
co-quimica.

las densidades de los gases se habrian de referir todas al hidrégeno, no
solo porque su estado elemental y pureza asequible lo hacen mejor término de
comparacion que el agua, sino por ser el mas ligero de todos los cuerpos cono-
cidos, y resultar las expresiones coincidentes con los pesos atomistico-molecula-
res de los demds elementos y relacionados muy simplemente con los pesos mo-
leculares de los ecompuestos. El peso absoluto de un litro del respectivo gas, se
obtendria en esle caso mediante la simple mulliplicacion de su densidad por
0’0896 gramos, que es lo que pesa un litro de hidrogeno 4 0'C y a la presion
ordinaria de 760 milimelros, el cual se ha tomado como unidad y ha recibido cl
nom bre de erita.

Por la condicion 11 senalo para la Farmaeopea el lalin 6 un texto bilin-
gite lalino-nacional. 8i el progreso es principalmente debido & la vida social,
i la nuitua, frecuente y ficil eomunicacion de los hombres enlre si, nadie po-
drd negar que conviene al perfeceionamiento de la Farmacia el uso de la len-
gua latina, aceesible & las personas cullas de todos los paises y, por consiguien-
te, & los farmacéulticos de todo el mundo eivilizado, El preferie la lengua nacio-
nal, por patriotismo, es una puerilidad 4 la que ha sabido sustraerse la Canci-
lleria o el Gobierno aleman, enla publicacion de la illima Farmacopea germad-
nica. La imperfeccion de los estudios de latinidad y la poca practica y destreza
de los farmacéulicos en traducir el latin, que es el argumento mis poderoso
(ue puede oponerse, queda salvado con servirse simultaneamente de la lengua
nacional. El uso exelusivo del latin seria, sin embargo, nids conveniente, por-
(que sustraeria & la vez el sagrado libro de la Farmacia & la bachilleria de eu-
randeros, disminuyendo el infrusismo, y 4 la curiosidad de los enfermos, que
muchas veces cavilan y sufren en gran manera, por supersticiones 6 falsas
noticias que lienen con respecto al uso y efectos remotos de algnnos medica-
mentos, de los euales ni el nombre habrian de saber. Tambien se evitarian con
la Tengua lalina sola alzunos abusos & que la malicia podria aplicar los datos
consignados en el libro.

El ecurar, pues, el mal que produce la eseasa instruccion lalinista de los
farmacdulicos, con la adicion del texto nacional, produce oiros que conviene
evitar, empleando un remedio mas divecto. El mejor seria, en mi conceplo,
exigir pruebas de suficiencia en lalinidad § los candidalos de la licenciatura,
en el acto de su examen. Este cficaz remedio. en vez de engendrar males, en-
gendraria el importante bien de mantener & los farmacéulicos en mayor apli-
tud para el manejo de otras obras como el Genera plantarum de Eudlicher 6
de Bentham y Hooker, el Prodromus de Decandolle, el Deseriplio planfarunt
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amuium hueusque cognitarum de Kuntl, o para decirlo de una vez, de obras
filogrificas, en que se conserva sabiamente el uso del lalin,

Si con lanto afan se busca una lengua universal proyeetada por Leibnifz,
realizada & su modo por diversos aficionados & este problema, y entre ellos por
nuestro D. Bonilacio Sotos Ochando, preshilero, y espeeialmente ahora por el
mis ardiente de los enoglosistas modernos, Martin Schleger, jpor qué no se ha
de utilizar, mienlras tanto se busca 6 establece aquélla, la lengua lalina, que
ya presenta ahora la principal de las ventajas de una lengua verdaderamente
universalizada en Europa y América?

La indicacion de los sindnimos mas usuales, que se preseribe por la condi-
cion 12 en ¢l encabezamiento de cada capilulo, es til para conservar vivo
el conocimiento de la sinonimia. Es verdad que basta para encontrar cual-
quier medicamento tener un indice alfabético general que comprenda en su
respectivo lugar los diversos nombres de una misma sustancia y remila a la
pagma que del mismo trate; pero lo que abunda no dafia, y e¢s ademas mayor
la seguridad y més completo el conocimienlo que se adquiere viendo figurar
los diversos sindnimos al lado del nombre eapital,

Il érden expositivo preserito en la condicion 13, corresponde & una di-
vision tan natural y tan elara, que no concibo pueda haber quien la rechace;
pucs que tiene, cuando menos, la utilidad de hacer coneurrir 4 los redactores de
la farmacopea, & la clasificacion fundamental de medicamentos; y aun cuando
nada innoven, darin siempre autoridad 4 la que adopten. Esta division esade-
miis un poderoso elemento de 6rden; pues que la deseripeion 6 fratado de cada
medicamento, diferentes para las lres seeciones, estin vaciados en el mismo
molde para las diversas sustaneias de una mismo seceion (1). La duda que en
algun caso pueda ocurrir, se desvanece, y larapidez de investigacion se eonsi-
gue por medio del indice general alfabélico, inico 6 sin distincion de seecio-
nes, que en esta misma condicion se preseribe.

En la condicion 14 se exize la graduacion de sustancias aclivas O ca-
ras: es indispensable, por ejemplo, para conlar con los efectos del opio y de
sus preparados, saber que contiene un tanlo por eiento fijo de morfina. El co-
mercio ofrece opios, que varian de 3 415 por 100 de morfina, 6 de una activi-
dad que varia nada menos que de 1 4 5, lo cual no se debe lolerar en la tera-
péutica y porlo tanto en una oficina de furmacia. Los importantes datos que
encierra una formula quimica y los hechos cada dia més numerosos que de
ella se derivan, no deben dejar de ulilizarse por el farmacéutico. El des-
echar las formulas porque tienen un fundamento tedrico y varian de forma con
€l, es un argumento que nada vale: porque se puede prescindir de la forma y
del fundamento tedrico que la imprime, y estimarla y utilizarla siempre por
el valor estequiométrico que tiene fijo, & o menos bajo el punto de visla re-
lativo.

El grado de eoneentracion o dilucion de un producto quimico-medicinal es

(1) No corresponden aqui subdivisiones propias de una obra diddctica; pero aprovecho la
ogasion para recomendar y promover la de los hilefirmacos de cada reino, silo segun sus
prineipios activos; 1o cual ha ensayado ya Ferd. Aug. Falck, en Alemania,
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tan esencialmente necesarin, que nunca se ha preseindido de él: asi vemos en
nuestra Farmaecopea el dcido cianhidrico de 10'/, por 100; el clorhidrico de
29" Baumé equivalentes 4 36,36 por 109: el nitrico de 35°B. equivalentes a 43775
por 100; el sulfirico de 66'B. equivalentes & 81'54 por 100, y el amoniaco de
29°B. equivalentes 4 19°54 por 100. Lo sensible es que no se hayan escogido
grados de dilucion libres de quebrados, menos arbitrarios y menos variados.
Lia Farmacopea germéanica se distingue poco de la espanola sobre el partficular,
pues que sus dcidos clorhidrico y nitrico diluidos son respectivamente de 25 y
30 por 100, mientras que el amoniaco liquido es de 10 por 100. Esta fuerte di-
lucion en el amoniaco me parece ulil para su conservacion; pero en los {res
acidos fuertes mencionados y ofros anilogos, me parece seria conyeniente fijar
el tipo uniforme de 25 6 de 30 por 100.

La recomendacion que hago en la condicion 15 y ullima, es de mucho
inferés y daria 4 la Farmacopea un gran valor que hoy no fiene y necesita;
pues las tablas proporcionarian el medio de observar muchas de sus mismas
preseripeiones. Por ofra parle, la Farmaeopea, como libro oficial, ha de ser el
libro farmacéutico por excelencia, la Biblia farmacéutica, como ya he dicho,
y no s6lo ha de contener cuanto sea de interés practico, sino que ha de ir re-
uniendo, conservando y trasmitiendo 4 las edades futuras todos los hechos
positivos, sobre todo estequiomélricos, mensurables 6 expresables por ni-
nmeros.

El Reglamenlo vigenie para el ejercicio de la Farmacia, que el farmacéu-
tico ha de fener no sélo en su poder, sino tambien & mano siempre, estara
muy bien formando cuerpo con la Farmacopea.

Iista reunion de dafos praelicos es tan universalmente estimada, como lo
indica la boga alcanzada por la obra de Fors, primero en Espaha, y por la ofi-
cina de Dorvault, ahora en toda Europa. Es verdad que ¢l libro que realice el
programa que (razamos no podra llamarse con propiedad farmacopea; pero asi
como asi esle nombre no se aplica ya con su rigor elimoldgico, pues que la Far-
macopea espaiola comprende la indicacion de procedencia de todos los male-
riales farmacéuticos, y la germdniea comprende el ensayo do éstesy el de los
productos quimicos. En una y ofra se hallan tambien algunas tablas de aplica-
cion; y si bien la Farmacopea germanica va en esto algo mas lejos que la espa-
nola, es s6lo por ser poslerior, y esta circunstancia demuestra que mis indica-
ciones estan inspiradas en el espiritu que hoy anima ¢ informa la ciencia y la
profesion.

(Se continuard.)
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REVISTA DE LA PRENSA PROFESIONAL.

Eterizacion por la via rectal. —Tratamiento de las uleeras de las piernas. —Influencia del
deido sulfuroso sobre los bacilos de Ja tubercalosis. —Los esporozoarios. —Los mierobios
de la fiehre amarilla del Brasil. —Uso interno del deido erisofinico en las enfermedades de
Ia piel.—Noticias hibliogrificas.

1l 24 de Marzo tltimo, se ensayd en el Holel-Dieu de Paris, la aneslesia por
la via rectal, por indicacion del Dr. Axel Iversen de Copenhague.

Seaplied en una joven de veinte afios, & quien habia que separar un pe-
queno tumor implantado profundamente en la region parotidea. Se insuflo
el éter en el recto por medio de un frasco de dos bocas y con la bola del pul-
verizador de Richardson, transcurriendo unos diez minulos sin que se mani-
festara ningun signo de absorcion. Poco después, la paciente acusaba un
gusto de éter muy pronunciado en laboea, y su aliento exhalaba un olor etéreo
acentuado; balbueced algunas palabras, sele hizo aspiraralgunas gotas de
éler por las narices, y cayo casiinstantaneamente en un profundo sueno.
Terminada la operacion sin accidente alguno, se separd la cinula rectal y des-
pert6 la enferma. La cantidad absorbida de éter fué insignificante.

Se administrd & ofra mujer de cnarenta atios proximamente, & guien habia
que extirpar un pélipo mucoso que llenaba la cueva de Tlyghmoro. Se introdujo
en el recto un {fubo de caulchue que se puso en relacion con un frasco de
éler sumergido en un vaso lleno de agua 4 50° proximamente. El éier entro
en ehullicion, y al cabo de cinco minutos halbuceaba la enferma pronuncian-
do palabras incoherentes, y su boca exhalaba un elor etéreo muy marecado;
una esponja empapada en algunos gramos de éter se aplic 4 la cara, con lo
cual fué completa la aneslesia. La operacion, que exigié la abertura del seno
maxilar por la boea, se praelicd sin dificultad alguna, sin que la paciente
guardara ningun recuerdo de ella , no hubo nduseas ni vomitos, y solo alguna
excitacion al despertar, como en las aneslesias ordinarias.

La tercera enferma sometida 4 esla clase de anestesia era una joven de diez
y nueve anos, robusla y hien constituida, 4 la cual se frataba de separar una
falange necrosada 4 consecuencia de un panadizo. El éxito fué idéntico 4 los
anteriores, evaluando la cantidad de éter absorbido en 10 gramos, como
MAaximo

Mr. Daniel Molliere, autor de esla noticia, publica otros tres casos seguidos
de ignal éxito, y cree que esle método anestésico esta llamado & prestar gran-
des servicios. Suprime, a lo que parece, el periodo de exeilacion, permite
dosificar estrictamente la cantidad de éter administrado, reduce & su, minimo
esta canlidad, y deja sitio libre al cirujano para lasToperaciones que se practi-
can en la cara.

Promete publicar una estadistica completa y detallada, cuando cuente
mayor nimero de easos, limitindose por hoy & manifeslar que, para conseguir
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una aneslesia profunda, con una desis de éler muy débil, basla introducir en
el recto un tubo de cautchue en relacion con un frasco de Cter sumergido en
un recipiente que contenga agua de 40 a 60 grados.

En los Annales de lo Sociéle médico-chirurgicale de Liége pubhea M. Frai-
pont un procedimiento preconizado por Pearson (de Glascow) eon el nombre de
curacion secu, en los casos de filceras muy extensas de las piernas. Al prinei-
pio lava la tleera varios dias con agua bbrica; después que se ha limpiado,
aplica la gasa empapada ¢n una solucion de dcido bérieo al 4 por 100, y la re-
cubre con una compresa untada en la pomada de 6xido de zine; dos compresas
dobles, un trozo de mackintoseh y la venda terminan la curacion. Después de
tres dias, se renueva. Cuando la cicatrizacion marcha hien, se reemplaza la
compresa eon el oxido dezine por una compresa seca; esta curacion es &la
vez antiséptica ¢ irritante, lo cual es muy favorable para los mamelones car-
N0SOS.

Hace algunos meses que el profesor M. Von Winiwarter inangurd, en la eli-
nica y en la policlinica quirtrgica del hospital de Bayiera, un método de cura-
eion que, hasta hoy, ha dado muy buenos resultados. Si las tlceras estin in-
flamadas 6 con bordes callosos é indurados 6 de fondo atdnico, se empieza por
hacer euraciones hiimedas con el liqguido de Burow por espacio de algunos
dias, recomendando & los pacientes la quietud. Habitualmente el aspecto de la
lesion se modifica muy pronto, y el fondo empieza 4 cubrirse de mamelones.
Entonces, despues de haber limpiado bien la pierna, se la seca cnidadosamen-
e y se recubre la pérdida de sustancia con una buena capa de colodion elasti-
co iodoformizado al 10 por 4100, extendiéndolo tres centimetros por fuera de los
bordes. Soplando por encima de esta capa 6 esperando algunos minutos, se
forma una costra seea, impermeable, que es 4 la vez antiséptica y protectriz y
sobre la que se aplica un pequeno trozo de gasa iodoformizada, que se mantiene
por medio de una venda de tola flexible y fina, arrollada y apretada convenien-
temente desde las falanges hasta la rodilla. Se completa la curaciou por medio
de una venda de tarlatana almidonada. que cubra la pierna por complelo, y
que al secarse constituye un casquele rigido que aprisiona la pierna y permite
@ los pacientes desempeniar sus ocupaciones. Esla curacion permanece aplica-
da durante tres 0 cualro dias y, algunas veces, hasla cinco, eunando las tleeras
son pequeias. Los resultados obtenidos han sido brillantes y rapidos.

[

Refiere el Dr. Popoo en el niim. 7 del periddico ruso el Veach (1884), que
los bacilos de la tuberculosis existen en la sangre de los tisicos, y que es faeil
descubrirlos examinando una gota de esta sangre obtenida por una picadura.
Habiendo observado que estos bacilos se contraen y se aprietan bajo la aceion
del gas sulfuroso, tuvo la idea de utilizar este gas haciéndolo respirar 4 cierlo
nimero de sus enfermos, cuyos esputos examinaba cada ocho dias. Los bacilos
aparecieron en cada examen méas pequenos, y desaparecicron por completo al
cabo de cuatro semanas. Todos los enfermos no pudieron soporiar estas inha-
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laciones, euyo procedimienlo de aplicacion, desgraciadamente, no da & cono-
cer el autor. Pero confiesa que el niimero de sus experiencias, y el tiempo
transcurrido desde la desaparicion de los bacilos en sus enfermos, no le permi-
fen todavia establecer una conclusion definiliva.

Con el titulo de los Esporozoarios ha dado el profesor Balbiani una série de
lecciones en el Colegio de Francia, recogidasy publicadas porel Dr. J. Pe-
lletan.

Los esporozoarios (que no deben confundirse con los microbios) son pardsi-
los ultra-minusculos muy abundantes, Se los ha enconfrado en la mayor parte
de lns seres vivos, desde el hombre hasta el infusorio; algunos, por su excesiva
multiplicacion, son capaces de engendrar enfermedades graves y hasta
mortales

Estos infimos organismos, que realmente hay que considerarlos como ver-
daderas c¢élulas, se nufren por endosmosis en el seno de los tejidos, donde
nacen, viven y mueren como parasitos.

Unos, los gregarinos (que se han considerado por mucho tiempo ecomo
huevos de insectos) representan un saco cilindrico, mas 6 menos largo ¥ forma-
do por una envoltura completa que respira, excrela y absorbe.

Ya fijos en el sena de los tejidos , ya libres y deslizindose en el seno de los
tejidos , estos gregarinos no se encuentran mas que en los invertebrados. Los
gusanos de la harina, las lombrices, ciertos eoledpleros acuiticos, las larvas
de libélulag, alojan miriadas de ellos. Son més frecuentes en los inseclos car-
niceros , coprofagos it omnivoros, que en los herbivoros, es decir, enlos que
viven en condiciones faciles de infeccion.

Los otros, los coccideos, figuran pequeiios sacos oviformes, y han sido sefia-
lados en los mamiferos, las aves, los batracios, los articulados, los moluseos
y hasta en el hombre. .

Un médico inglés, Hake, los encontrd por primera vez en 4839, en el hi-
gado del conejo, y particularmente del conejo doméstico. Este hecho explica
como la enfermedad que se llama sorospermosis es lan frecuente en los conejos
caseros, y muy rara vez en los salvajes, que tienen un género de vida comple-
tamente diferente y estin diseminados en grandes exiensiones de lerreno.

Ya hemos dicho que se han observado estos pardsitos en el hombre, y las
Memoires de la Societd de Biologie senalan una comunicacion muy interesante
de Gubler, sobre un individuo, muerto en el Hospital Beaujon en 1858, cuyo
higado muy aumenlado de volimen encerraba cantidades prodigiosas de
coceideos.

¢ Dénde habia conlraido el gérmen esle hombre? Fué imposible responder
i esla pregunta, porque no se fenia ningun dalo sobreel género de vida del
enfermo.

Vienen en seguida los sareospondeos, que se encueniran en los musculos
de los mamiferos, hajo la forma de lubos alargados, que miden algunas
veces 1, 2 y 3 milimelros, y dirigidos en el senlido de las fibras musculares. Se
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han observado en el buey , el carnero y el cerdo, determinando, en ocasiones,
verdaderas epizootias.

Mr. Balbiani cita ejemplos de animales euyos miiseulos contenian fal can-
tidad , que no podia separarse la mis pequena parte de suslancia muscular
sin encontrar iubos sorospérmicos. jPero como se irasmife el parasilo? Es
probable. dice Mr. Balbiani, que lo haga por el canal alimenlicio; sin que
sepamos tampoco de una manera positiva qué efectos produce la ingestion de
esta carne infectada.

Los myxosporideos son parasifos que se encueniran en los peces. Refiere
Mr. Balbiani que en algunos de ellos la presencia del pardsilo habia determi-
nado un estado caquéctico caraclerizado por la decoloracion de los tejidos,
la destruccion de los globulos rojos de la sangre y el aumento de los blancos.

Por tiltimo, el sabio embriogenista del Colegio de Francia habla de los mi-
erosporideos, que atacan i los gusanos de seda, en los que delerminan esa en-
fermedad que desde hace veinle afios arrnina la industria sericola del mundo
entero.

El trabajo del profesor Balbiani es, como se ve, 'muy interesante;: y los es-
porozoarios, que se han confundido con los microbios, tienen una importancia
que merece llamar la atencion de los naturalistas.

El Dr. M. Rochard ha dibujado ante la Academia de Medicina (Paris) el mi-
crobio de la fiebre amarilla, segun lo describe el Dr. Domingos Freire en sus
Estudios experimeniales sobre el contagio de [a fiebre amarilla.

Este microbio se habia ocultado 4 lodas las investigaciones praclicadas en
América, las Antillas y el Senegal. En 1882, M. Pasleur lo busco en yanoen la
sangre recogida por el Dr. Talmy, En el Brasil se los ha encontrado muchas
veces, y M. de Lacerda ha observado que es alternativamente amarillo en la
sangre y negro en los vomiles. El Dr. Freire los ha visto en el organismo en
cantidades considerables. Pertenecen a la familia de las algas, y se refieren a
los géneros bacleriay cryptococo. El elemento importante es el eryptococo van-
logénico,

Di6 cuenta tambien Mr. Rochard del segundo descubrimiento del Dr Frei-
re, la xanto-lomaina, oiro agente esencial de la fiehre amarilla, y del método
empleado para la vacunacion preventiva. M. Freire propone tres medios dife-
renfes para atenuar el virus., El primero, que le pertenece, estda basado en el
principio del antimicrobismo, y consiste en inocular una cultura de los orga-
nismos enemigos del eryptococo xantogénico capaces de impedir su desarrollo;
el segundo consiste en hacer pasar el virus por la sangre de animales refrac-
tarios & él, tales como las gallinas y los pollos: y el tercero opera la atenuacion
de una manera méis sencilla todavia, con la ayuda de eulturas hechas al airo
libre en la leche, 6 en una solucion de gelatina. A la quinta 6 sexta cullura se
obtienen liquidos de una pureza y de una inccuidad perfecta: este iltimo pro-
cedimiento es el que ha empleado el Dr. Freire en 400 vacunaciones que dice
ha practicado con éxito. M. Rochard anade: Primero, que la Comision cienti-
fica encargada de comprobar la inocuidad del descubrimiento ha rehusado dar
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su opinion sobre este punto; segundo, que, segun dice el consul frances, los
médicos de Rio-Janeiro consideran peligrosas estas practicas. n euvanlo 4 la
inoculacion preventiva, tal como la hace el Dr. Fremre en Ia especie humana,
cree M. Rochard que hay alguna temeridad en avenlurarse & ella sin mds
fundamento que ideas tedricas muy disculibles, iy experieacias gue no han sido
comprobadas suficientemente.

Para remediar los inconvenientes de la aplicacion Lopica del deido crisofa-
nico en las enfermedades de la piel, idearon los Doctores Charleris y Napier
emplearlo al inferior. El Dr. Mr. Stocquarl, de Bruselas, da cuenta, en los
Annales de Dermalologie , de las experiencias terapéuticas que ha hecho con
este medicamento en 61 easos de eczema, psoriasis, liquen, efe., habiendo
ohtenido una curacion perfecta en 56 casos.

El medicamento debe darse en una pocion ordinaria. Las observaciones
han permitido establecer que pueden soportarse con facilidad grandes dosis:
la dosis media es de un centigramo al dia para los ninos y tres para los aduol-
tas. Se pueden aumentar las dosis tanteando el terreno, pero dehemos advertir
que cierlos enfermos presentan una intolerancia parficular.

Este método de tratamiento tiene sus principales indicaciones en los casos
en que la erupeion esta muy extendida 6 colocada en partes descubierlas. Su
modo de obrar no es conocido, pero se puede suponer gque esle medicamento
tiene, como el arsénico, una accion elecliva sobre la epidermis y cuya natura-
leza no es posible determinar en este momen lo.

Clinique medicale, por el Dr. Noél Gueneau de Mussy. Tomo 111, Paris: 13
francos. El aufor consagra cste volumen al estudio de la fiebre tifoidea, que
desarrolla apoyandose en su gran experiencia clinica personal y en un conoei-
miento profundo y complelo de todos los trabajos publicados sobre esta afeccion,
desde hace algunos afios, particularmente bajo el punto de vista de su etiolo-
gia y de su profilaxia.

Lecons de elinique medicale, por Mr. J. ). Picot, profesor de Ja Facultad de
Burdeos: Paris, 1884, G. Masson, editor. Comprende diecisicle lecciones de cli-
nica médica dedicadas principalmente al estudio de las enfermedades del eora-
zon y del higado, & las {rombosis venosas y hemorragia cerehral ; precedidas
de una leccion sobre la ensenanza clinica. Es obra bastante recomendable.

Lecons eliniques el therapeutiques sur la tuberculose purdsilairve , dadas
en la Clinica de la Piedad por el Dr. Deboves : recogidas por el Dr. Faisano. Un
voliimen de 46 piginas: 3 francos. Excusado es encarecer el inlerés actual de
dicha publicacion.

Cours elemenlaire et pralique de Biologic, por los Sres. T II. Huxley y
H. N. Martin. Paris. 0. Doin, editor. El titulo de este libro y el nombre de
Huxley bastan para justificar su inferés. Las obras elementales y pricticas de
biologia son bastante raras, y la que acaba de publicar elsabio Secretario de In
Sociedad Real de Londres anuneia un verdadero progreso,
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Les maladies puerperales, por el Dr. Sivedey, Médico del Hospilal Laribo i-
siere. Un volumen de 640 paginas, 13 francos.—Este libro ofrece el raro mérilo
de ser una obra de observacion personal y de larga experiencin, Ademas de
exponer ideas propias sobre la mayor parte de las enfermedades puerperales,
termina con numerosas y admirables observaciones (que pueden considerarse
como verdaderamente notables en su género. Obras originales como éslas son
bastante raras y se recomiendan por si mismas.

Les maladies des reins, por el Dr. Barlels, traducido del aleman por el
Dr. Edelmann, con prologo y notas por el Dr. Lépine. Un volimen de 700 pa-
ginas. Paris, Germer Bailliere: 15 francos. Los (rabajos de Bartels sobre las
enfermedades de los rinones bastan para justificar la importancia de este libro,
por mas que sus traductores no estén enteramente conformes sobre la teoria
demasiado absoluta que expone el autor acerca de la dualidad de las nelritis
cronicas, .

Des angines de poitrine, por el Dr. I1. Huchard Un voliimen de 126 pagi-
nas. Paris: Germer Bailliere: 3 francos. Es un {rabajo muy interesante en el
cual ¢l aulor trala de demostrar, principalmente, que no hay una sola angina
de pecho, sino varias , y que son muy diferentes en su naturaleza, porque en
una categoria sobreviene la muerte habitualmente . al paso que es muy excep-
cional en las ofras. Ademds, cita hechos que demuesiran que la enfermedad
puede mejorarse considerablemente por la terapéutica, y hasta curarse de una
manera definiliva.

Madrid 8 de Julio de 1884.

M. Gongz Fronio.

B Tt o
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Accion terapéutica del aleohol en Ins pneumo y cavdiopatins agadas . por
P, Verdds., Un vohimen de 250 piginas. Bl Cosmos Ediforial, Madrid : 1884

En este libro se plantean con notable acierto todas las cuestiones referentos
al siguiente tema : «Delerminar qué aceion ¢jerce el alcohol en el tratamiento
de las afeceiones agudas del pulmon y del corazon.»

El autor de esta obra desarrolla su estudio , comenzando por una resena
historica de las aplicaciones del alcoliol ; de ella resulta que Hipderates ya in-
dicd algo sobre el uso de este agente terapéutico . el enal no fué realmente ins-
crito en el Catdlogo de la maleria médica , hasta que Arnaldo de Villanueva
aconsejo su uso, sobre todo en ciertas afecciones agudas del aparato pneutio-
cardiaco, segun estd consignado en su obra De Conservanda juventute el rvelar-
danda senectule. El abuso que después se hizo del aleohol —aqua vilae — con-
siderdndolo como una panacea universal, hizo cayese en el mayor deserédifo,
hasta que llegada la época de Brown, las ideas de éste resucitaron el empleo
de la medicacion ténica , en la que se contaba el aleohol como uno de los agen-
fes mas poderosos . '
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La aparicion en ¢l campo de la ciencia de las ideas de Broussais, admi-
liendo la drrilacion como causa primordial de las enfermedades , hizo se pros-
cribiese en absoluto el uso de los medicamentos t6nicos , y por tanto, del al-
cohol ; mas despuds de esto. en la primera década del presenle siglo, llegé &
aquilatarse debidamente Ta exageracion de la teoria de Broussais, hasta el ex-
frenio de establecerse una verdadera reaccion en contra de su doctrina, dando
lugar al renacimiento del uso de las behidas espirituosas como agentes te-
rapéuticos

Tace presenfe que Areleo aconsejo el uso del vino en las pulmonias de los
viejos ; que Sehelhamersur indicod un caso de pulmonia curado cou el aguar-
dienle , ¥y que Frank , Graves, Chomel ; Milne Edwars, Andral y ofros recomen-
daron ¢l empleo de los tonicos en las enfermedades agudas acompanadas de
adinamia 0 desarrolladas en individuos débiles 6 caquécticos.

Indiea que Chomel , en {odas las inflamaciones que recaian en individuos
habituados 4 la borrachera , consideraba era necesario preseribir el vino ; que
Laénnee , en su (ratado de anseullacion, recomendd el uso de los aleohdlicos,
y que Parkes, en 1855, demostrd la eficacia del vino en las flegmasias del pa-
rénquima pulmonar.

Como resultado de los anferiores {rabajos y otros muchos que en este libro
se eitan , se indica la aparicion en Londres de la escuela de Todd , en la que se
admite que todas las enfermedades se euran por su desarrollo natural, evolu-
cion ésta que para realizarse necesita el sostenimiento del poder vital. Todd y
sus prostlitos consideran el aleohol como una sustancia alimenticia capaz de
soslener el poder vital , fuclor indispensable , con el que hay que conlar para
obtener la curacion de las enfermedades.

El sistema de Todd, (ue ha eneontrado en Inglaterra numerosos partidarios,
no deja de tener tamibien sus detractores , los enales niegan al aleohol las pro-
piedades alimenticias.

En Inglalerra Anstie , Behier en Francia, Vercelli en Italia y Robert en Es-
pana, considera el Dr. Verdos son los verdaderos propagandistas de las ideas
del préclico de Londres.

En el segundo capitulo de la obra que damos & conocer, se estudia la fisio-
Ingia del aleohol , reconociendo en este agente dos érdenes de propiedades :
unas que obran sobre la generalidad de la economia , y ofras que aceionan di-
rectament ¢ sobre ciertos y deferminados organos.

En este inleresante eapitulo se defallan los efectos que el aleohol defermina
sobre cada uno de los lejidos a que puede aplicarse y la accion remota & que
esto puede dar logar ; se explican las modificaciones que esle agenle sufre al
entrar ¢n el torrente circulatorio: el modo como se absorbe y la manera como
se realiza su eliminacion ; las alteraciones orginico-funcionales que ocasiona
la presencia de esta sustancia en el organismo , y allimamente los varios efec-
tos que pueden oblenerse de ella, segun la dosis 4 que se administre.

En el eapitulo siguiente trata de la terapéutica del alcohol . estudiando sus
Propiedades, (onica, eslimulanle, reconstituyente, sedante, diaforética,
anestésica é hipotérmica. A conlinuacion de esto, explica el modo de obrar
de esle medicamento en los procesos inflamatorios en general , y para ello
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expone las leorias anatomo-palolégica, clinica y fisiologica. Seguidamente el
autor delalla el eriterio que, segun ¢él, debe aceplarse en esta cuestion.

A esto sigue una sucinta explicacion sobre la accion del aleohol, como
agente aborlivo de los procesos flogisticos; en las flegmasias de los bebedores, y
en algunas complicaciones de las inflamacicnes agudas (el delirio, la adina-
mia, la ataxia y la hipertermia).

El capitulo quinto de este trabajo es eminentemente practico; en ¢l se es-
ludia la accion del alcohol en las pneumopalias agudas, comprendiendo en
ellas el calarro bronquial primitivo, y consecutivo; la bronguitis aguda en sus
formas simple y capilar ; las pneumonias agudas, fibrinosa, de los infantes,
delos adultos, de los viejos y de los convalecientes; las pulmonias paludiea,
reumilica, tifddica, diabética , brightica, tuberculosa , adindmica , atdxica,
bilioss , de los bebedores, de las embarazadas y la pneumonia catarral. Acaba
este capitulo, ocupandose de las hemorragias bronco-pulmonares y de la con-
gestion pulmonar.

La ullima seccion de esla obra estd dedicada & exponer la accion del
aleohol en las cardiopatias agudas ; esta seccion comprende dos partes , en la
primera trafa las indicaciones que presenta este medicamento en las enferme-
dades agudas del corazon (pericarditis, miocarditis y endocardilis) y en la se-
gunda se defallan los efectos que el alcohol determina en dichas enfermedades,
cuando complican 6 van unidas 4 procesos pulmonares.

La obra del Dr. Verdos merece leerse con detenimiento, para poder apro-
veehar los saludables consejos praclicos que contiene y, bajo este concepto, nos
atrevemos & recomendarla & nuestros compatieros.

20 de Junio de 1884,

Dr. J. Rete GAseo.

Don Federico Olériz y Aguilera.—Recoleccion de eraneos para es-

tudios antropolégicos.

Con sumo gusto hemos leido el bien eserito articulo del Sr. Olériz, encami-
nado 4 aunar los esfuerzos de lodos, indicando diserctamenle los medios de
reunir un buen material eranecologico para el estudio de la antropologia; estu-
dios que desgraciadamenle no estan en nuesiro pais 4 la allura que alcanzan
en olros, & pesar de contar con hombres de mérito dedicados @ este importan-
tisimo ramo del saber humano.

Sefiala muy oporlunamente elaulor la necesidad y forma en que deben
hacerse las hojas biogrificas de cada crianeo, para estimar en todo su valor las
conclusiones élnicas y hasta fisiolégicas que de suesludio se pudieran ob-
tener.

Seguros estamos de que la mayoria de los médicos, especialmente los encar-
gados de hospitales, acudirdn al llamamiento del Sr. Olériz, y que, con el es-
fuerzo de lodos, se llegard & formar una riguisima coleccion de eraneologia,
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Jase imprescindible de los estudios antropoldgicos, que invitando & muchos
que hoy se ven delenidos en sus aficiones por cavecer de la misma, iria ensan-
chando el circulo de los que eullivan esla ciencia, poniéndola al nivel que tiene
en ¢l extranjero.
Nuestros placemes al Sr. Olériz por su trabajo.
Antonio Caxo.

— e RE T

ASUNTOS VARIOS.

En ¢l niimero correspondiente al 10 de Junio ultimo dabamos enenta &
nuestros lectores de la completa mejoria y seguro restablecimiento de S. A. la
Infanta Dona Paz: hecho de que nos felicilibamos en alto grado y por el cnal
tributamos nuestros placemes y enhorabuenas & nuesiro companero el Dr. Ca-
mison, & quien, sin duda alguna, merecidamente corresponden por sus desye-
los, gran inteligencia y esmerado celo en el tratamiento de la ilustre enferma.

De gran valia fueron en verdad los servicios prestados en la oeasion pre-
sente por el esclarecido doctor, y asi seguramente lo comprendieron la egre-
gia dama 4 que nos referimos y su ilustre esposo, cuando han querido otorgar-
le piblica y sefialadisima distincion que recompensara, en lo posible, sus
desvelos y diera oslensible muestra del aprecio y estima que les merecieron
sus solicitos cuidados. Efeclivamente, asi sucedi6; no ha muchos dias la Infan-
ta, ya completamente restablecida, y el Principe de Baviera, su esposo, se dig-
naron honrar la mesa del Sr. Camison, almorzando en su casa. Mucho nos
complace que tan especial muestra de aprecio, hasta ahora no acostumbrada,
que sépamos, enire las personas de la familia real, haya tenido lngar por pri-
mera vez en obsequio y loor de un compahiero nuestro; y nos alegramos, no
porque venga & vefluir en parvle sobre el Cuerpo de Sanidad Militar, gque se
Juzga con derecho & participar de las glorias que sus individuos justa y legiti-
mamente alcanzan, sino tambien porque, en nuesiro coneepto, se extiende &
los médicos espafioles en general, cuyo nombre ha dejado & gran allura en
esta ocasion nuestro compafiero y amigo, que no vacilo, con tal de conseguir-
lo, en exponer su nombre y su ya de antizuo bien cimentada reputacion & los
azares de un probable é inevitable contraliempo, que muy bien pudo suceder;
¥ por lo tanto dar orvigen & que uno y otra fueran sacrificados en aras de una
eritica que no siempre reviste entre nosotros los caraciéres de imparcialidad
¥ justicia que todos cebiéramos desear en bien de nuestra propia estimacion y
honorabilidad de la clase 4 que pertenecemos.

Si, como no dudamos, ralos de amargura costd & nuestro compainero salir

airoso en este easo, bien puede ahora tranquilamenle gozar la inefable satis=



416

faccion que indudablemente proporciona el cumplimienfo de un deber, en
honra de la profesion que se ejerce, y a mas el haber sido con este molivo ob-
jeto de lan singular como allisima dislineion,

Reeiba, pues, nuestra mas cordial y enlusiesta enhorabuena.

= e

PUBLICACIONES RECIBIDAS.

Lusk.—Ciencia y arte de los partos, cuaderno 2.° publicado por la Biblio-
teca Economica de la Reyista de Medicina y Cirugia praclicas de D. Rafael Ule-
cia y Cardona,

J. Bouearp.—La vie ef ses ceuvres, par Dr, Jules Felix, pequeiio folleto de 16
piginas en 8.°

Recoleceion de erdneos para estudios antropolégicos, por D. Federico
Florit y Aguilera, trabajo publicado en la Gacela Médicu de Granada , folleto
de 16 piginas en 4.°

Accion terapéutica del Alcohol en las pnewmo y cardiopalias agudas , por
P. Verdds : obra de 250 paginas en 8.° publicada por el «Cosmos Editorials.

Noticia de algunas féculas procedentes de Puerfo-Rico que han figurado en
la Exposicion Farmacéulica Nacional; memoria leida en el Colegio de Farma-
céulicos, por el Ingpetor Farmacéutico Mililar D, Ignacio Vives y Nogués: folle-
to de 36 paginas en 4.°

Elementos de Cirugia. porel Dr. C. Hueter, de la Universidad de Greifs-
wald, tradoccion direcla del aleman por Fernando Pena y Maya, cuaderno 2.%
obra con 191 grabados intercalados en el texto.

Tratado de Patologia interna y Terapéutica , por ¢l Dr, Hermann Eichhorst
de la Universidad de Golinga, traducido directamente del aleman por D. Silvio
Escolano y Cortés: cnaderno 6.°

Index Medicus.—Vol. VI, niim. 4. Entrega correspondiente al mes de Abril
de 1884,



