REVITA D SANIDAD NILITAR
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DE LAS ANPUTACIONES Y RESECCIONES EN CAMPANA

Entre las operaciones quirtirgicas que en la actualidad van unidas
en sus indicaciones, disputdndose en lucha abierta el puesto prefe-
rente, son sin duda alguna, las principales, las amputaciones y re-
geceiones.

Enfermedades 6seas y articulares; traumatismos graves que po-
nian en inminente peligro la vida de los pacientes, exigian no hace
mucho un fratamiento radical, consistente en la amputacién del
miembro afecto. Los estudios modernos, los colosales adelantos de
la moderna Cirugia limitan enormemente el campo de esas indica-
ciones y lo que un dia constituia presagio de mufilacién grave, es
hoy relativo consuelo por intervenciones quirtrgicas mas cienbificas.

La moderna cirugia, genuinamente conservadora, hace relativa-
mente leve una herida, un proceso arfritico fuberculogo. La ecirugia
anterior 4 Lister, 4 los estudios microbianos de Pasteur, hace de esa
misma herida, de ese mismo proceso tuberculoso articular, objeto
predilecto y tinico, para la intervencion genuinamente artistica del
antiguo cirujano.

Pero, por desgracia para la ciencia, asi como resulta un sarcasmo,
un absurdo, pretender impedir mecdnicamente la entrada de los gér-
menes sépticos en una herida, por medio de un cuerpo graso (el ce-
rato, cuartel del escudo heraldico planchuela), asi fambién resulta
despreciable ¢ por lo menos muy secundaria, por razon discutible,
la intervencion artistica, ante la asepsia y procedimientos antisépti-
cos, por los eirujanos modernos.

Y &i de la intervencion artistica antigua resultaban como légicos
engendros la multiplicidad de los procedimientos operatorios, de la
moderna cientifica resultan 4 veces imposibles intervenciones, que lo
menos malo que tienen es 1a inteneion del operador.

Pretender curar un artrocace de las vértebras por la reseccion de
los cuerpos vertebrales, es un absurdo; tratar quirtirgicamente por el
raspado una peritonitis tubereulosa, es una loeura 6 una alueina-
cion; en estos casos y en otros muchos que pudiera indicar, el ciru-
jano no es mds que un fandtico de la antisepsia que, imbuido en
absoluto por las especulaciones del laboratorio y las lucubraciones
de lo abstracto, no desciende por impotencia 6 por ceguedad 4 terreno
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mas prdctico, al terreno de la clinica, donde, con buena voluntad y
vocacion verdadera, es preciso unir lo artistico 4 lo cientifico, lo abs-
tracto 4 lo concereto, y la asepsia y antisepsia al modo de cortar los
colgajos y hacer la sutura.

No se me arguya 4 estaafirmacion que el ebnocimienio de las causas
de algunas complicaciones quirtirgicas di6 lugar, por la aplicacion
metodica de procedimientos especiales en la cura y c¢n el acto de la
operacion, & que hayan desaparecido la mayor parte de esas com-
plicaciones; pues 8i bien es verdad que tinicamente &4 ¢so es debido
el que en la actualidad sea un mito la gangrena de hospital, y lle-
vando con todo rigor esas mismas préicticas, también lo scan la gep-
ticemia, la puhemia, la erisipela, etc., no se me negari, que aun
4 pesar del valor terapéutico de los agentes antisépticos, no son sufi-
cientes para reponer dos cuerpos vertebrales resecados en el mal de
Pott, ni son bastantes para destruir, unidos al raspado, todos los fo-
cos de una peritonitis tuberculoga. En cambio de una euracion ra-
pida en un amputado, espérese 4 que sobrevenga una conicidad del
munon, 6 una adherencia cicatricial del extremo cortado de un ner-
vio al del hueso: el resultado inmediato serd culpar al cirujano de
haber operado mal; que el curar la amputacion en ocho diag fué obra
de las precauciones tomadas por medio de las substancias antisép-
ticas empleadas, y no de la intervencion manual directa que es la
que ha dado en el supuesto caso pésimo resultado para el herido.

Iin la prdetica eivil, en la misma practica militar en fiempo de
paz, la mayor parte de las intervenciones quirtrgicas que se refieren
i las indicaciones precisas de amputar 6 de resecar dejan tiempo
para adoptar, no s6lo una de estas intervenciones, sino que la resec-
cion lleva consigo la preferencia; preferencia impuesta no sélo por
las afirmaciones de los resultados en los procedimientos asépticos y
antisépticos, sino por los que la misma clinica da. El problema qui-
rurgico se simplifica de tal modo, que no tiene como mira mas que
separar lo estrictamente enfermo por tener seguridad en el buen
resultado.

Un tumor blanco de la rodilla no tiene en la actualidad, exclu-
yendo cagos extremos, otro tratamiento quirtrgico que la reseccion,
4 no ser suficiente el raspado por una parte, 6 imposible la reseccion
por tratarse de una osteo-artritis, avanzada més en el proceso 0seo
que en el articular; la amputacion en-ofro caso huelga; la cirugia
conservadora se impone por leyes ya sancionadas.

Una fractura conminuta, con herida y magullamiento de tejidos
blandos, tedricamente, segiin las teorias asépticas, requiere simple-
mente un tratamiento de fractura y, sobre todo, una correccion anti-
séptica de la herida; pricticaniente, la amputacion, no sélo por el re-
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sultado de la clinica, sino por el proceso anatomo-patologico fraguado
en la fractura.

Istos casos y otros muchos son de dificil solucién en campana;
haciéndose por necesidad de heroica y apremiante resolucion en mo-
mentos determinados, 6 puede pecarse por carta de mas, anticipan-
dose 4 las contingencias que sobrevengan, ¢ pecar por carta de menos
dejando pasar la oportunidad por presentarse complicaciones; en uno
y otro eago el problema quirtrgico se complica’enormemente. Desde
la diferencia de condiciones en el momento de operar, tranguilidad
en el anfiteatro por una parte, fragor del combate en campana por
otra, hasta la situacion definitiva del herido, Hospital moderno, casa
Ayuntamiento, Iglesia, Hospital de sangre, existe una diferencia tan
colosal, que hasta el procedimiento de Sculteto puede resultar logico
en campana.

Fsas diferentes circunstancias son las que, & mi modo de ver, re-
quieren un estudio previo que dé una norma de conducta uniforme,
si no ajustable en lo posible 4 todos los cagos que puedan presentar-
_ se, por lo menos que las agrupe y sintetice para los casos generales.
Hste es el objeto de mi trabajo; como prueba de mis afirmaciones ul-
teriores, no presentaré mas que las deducciones tedricas basadag en
las ciencias quirtrgicas por una parte y en el modo de llevar 4 cabo
los servicios sanitarios en campafia por otra; valga sélo este trabajo,
si algo puede valer, de opinién exclusivamente tedrica y de aprecia-
cion exelugivamente personal.

I
Relacitn de los servicios sanitarios con las distintas unidades del Cuerpo de Ejército.

Ya he sefialado anteriormente y 4 la ligera las diferencias que exis-
ten entre las intervenciones quirtrgicas de campafia y las de en
tiempo de paz; aunque hubiera pasado por alto tal sefialamiento, se-
guramente no hubiera sido echado de menos en el curso de esta Me-
moria, pues resulta tan elemental para ser comprendida, que ni in-
dicacion requiere.

Ahora bien, si esas diferencias no requieren estudio especial, si
¥ mucho las que puedan presentarse en las distintas etapas de una
tampana; precisamente por ser tan variadas, es por lo que juzgo in-
dispensable indicarlas 4 la ligera.

Un Cuerpo de Ejército contra otro Cuerpo de Ejército, idealmente
O_I'gﬂnizarlos ¢ idealmente colocados en el teatro de la guerra, lo cons-
tl.tuyen Divisiones fraccionadas enfrente de otras en iguales eondi-
ciones, compuestas 4 su vez de Brigadas, también fraccionadas, para
Ocupar puntos estratégicos 6 para verificar movimientos preliminares
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para una supuesta gran accién. Loz Regimientos y Batallones dise-
minados de algunas de las Brigadas, se despliegan para formar gue-
rrillag, descubierfas, reconocimientos, ¢ para apoyar en puntos es-
tratégicos secundarios los movimientos de una Brigada.

Las acciones combinadas del Regimiento de la Brigada y de la Di-
vision, dan como natural resultado la aceion comun del cuerpo de
Ejército; el servicio sanitario es en €l completo; los puestos de soco-
rro y bofiquines de los Batallones, estdn 4 refaguardia; las ambulan-
cins pueden situarse en los puntos mejores del campo de la aceion, v
los Hospitales provisionales, 0 estédn establecidos 4 campo 1as0, cerca
de carretera, ferrocarril, camino vecinal, ete., 6 en poblado proximo,
congtituyendo el gervicio sanitario del cuerpo de Ejército.

Las necesidades de la campafia obligan la separacion, del cuerpo
de Ejército, de una Division; consigo lleva su personal y material sa-
nitario, o solo el de la Brigada y Batallones, sino el comiin al con-
junto: coches, carros, mulos, literas, camillas, coche de farmacia,
etcétera, constituyendo el servicio ganitario de Division,

Del cuerpo de Ejéreito ¢ de 1a Division, pero generalmente del pri-
mero, se separa una Brigada que por un motivo cualquiera, bien sea
para apoyar la accion de una Division, ¢ bien para actuar por cuenta
propia, no tiene union directa, ni apoyo proximo ni remoto de la Di-
yvision 4 que pertenece; con ella va su servicio sanitario, botiquines
y camillas de los Batallones y earro de Sanidad, constituyendo el ser-
vicio sanitario de Brigada.

Restltannog, en definitiva, los signientes servicios sanitarios: de
Cuerpo de Ejéreito, de Division, de Brigada y de Regimiento y Ba-
tallon.

El primero, 6 de Cuerpo de Ejército, eonsiderado como tal, acfiia
como uno solo, resultando como factores de ¢l el de la Division, Bri-
gada y Regimiento: la accién es comtn, y como total de la de los
otros; llena, en definitiva, un mayor y mejor servicio de todos modos
distinto en relaeion con los demis.

Al segundo le ocurre una cosa analoga que al priniero, y al ter-
cero y cuarto les hacen variar completamente cuando estdan unidos al
Cuerpo de Ejército ¢ separados de él. Como unidad, sus intervencio-
nes son digtintas de cuando se transforma en gervicio sanitario inico:
en el primer caso puede mandarse un herido desde el puesto de so-
corro, dizectamente, al Hospifal provisional; en <l se gundo tiene
que intervenir, como en este tltimo, por ser todo y parte 4 la vez.
Hste es uno de los motivog de digcusion y el primer objeto de estudio.

(Continmard.) ’
MiGUEL SLOCKER.

Médico segundo.

—— el
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TRATAMIENTO DE LA ERISIPELA

Durante muchisimos afios la erigipela ha gido considerada como
unasimple inflamacion de la piel, determinada por el traumatismo
bajo todas sus formas, yila irritacion bajo todos sus aspectos. Pero
como en muchog casos no podia invocarse la influencia efiologica de
un traumatismo que no ge habia sufrido, ni de una irritacion que
hahia faltado en absoluto, se salid de tan grave aprieto y se resolvid
tan arduo problema, de la manera mas facil, expeditiva y eomoda,
admitiendo la posibilidad de uns erisipela espontinea.

Iin euantfo al tratamiento... ;Cudl habia de ser tratandose de una
inflamacion, y predominando la teoria irritativa de Broussais, del por
tanto conceptos celebre profesor de Val-de-Grace? Sangrias, purgan-
tes, sudorificos, enemas y dieta. Esto constituia por entonces la tera-
péutica, en general, de todas las enfermedades, y de las flecmasias
especialmente.

Mis tarde, enando gracias 4 la enérgica protesta de Chomel y de
Trousseau, el méfodo antitlogistico cayd en el deserédito, se aban-
dond easi por completo el fratamiento general de la erisipela, y todo
el enidado y la atencion toda de los meédicos se concentré en la me-
dicacién topica.

intonces, y en la época subsiguiente, se ensayaron multitud de
drogas y procedimientos multiples, y en tanfo que unos pregonaban
la mas estoica expectacion, Josse recurria 4 la aplicacion de com-
prosas empapadas en agua fria, que renovaba 4 eada instante; Vel-
peau, 4 las goluciones débiles de sulfato de hierro; Martin Solon, 4 la
manteen; Jobert, 4 la pomada denitrato de plata; Robert Latour, al co-
lodion; Underwod, al acetato de plomo; Pefit, 4 los vejigatorios co-
locados en el centro de la region invadida; Higgimbottom, 4 las cau-
terizaciones con nitrato de plata en la circunferencia de la mancha
erisipelatosa; Larrey, 4 las cauterizaciones con el hierro al rojo; Trou-
seau, al aleanfor, tanino y éter; Bright, 4 las escarificuciones, y otros,
4 la compresion por medio de vendajes, 4 la pomada mereurial, al
percloruro de hierro, 6 4 los fomentos tibios con cocimiento de flo-
res de sauco.

Pero, & pesar de tanto ensayo y de tan distintas y variadas pricti-
cas, la erisipela continuaba comportandose del mismo modo que
cuando con las sangrias y los evacuantes se trataba; y ni su duracion
de tres semanag, por término medio, disminuia, ni se modificaba su
marcha progresivamente invasora.

En vista de estos resultados tan invariables y poco halagadores,
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llego & establecerse como inmutable principio, por los patologos, que
no era posible disminuir en un solo dia la duracion natural del pro-
ceso, ni impedir su propagacion 4 las partes inmediatas; y una vez
adquirido este convencimiento, y una vez establecidas tales conelu-
siones, la inmensa mayoria de los practicos se abstuvo de nuevos en-
gayos, v se limito 4 resguardar las partes enfermas del contacto del
aire, por medio de una capa de polvos de almidon 6 de esteatita
frecuentemente renovada; & dar un purgante ¢ un emeto-catdrtico al
comienzo del mal y & combatir la fiebre. No transeurrieron, gin em
bargo, muchos afios, sin que la cuestion cambiasge completamente de
aspecto.

Animados por las incesantes conquistas del entonces naciente pa-
rasitismo patoldgico, y teniendo en cuenta la naturaleza contagiosa,
la difusion epidémica muchas veces y el curso cielico de la enferme-
dad, Hueter, Nepveu, Recklinghausen y Lukowsky se dedicaron al
examen bacteriologico de trozos de piel afecta de erisipela, y todos
ellos pudieron comprobar la existeacia de micro-organismos redon-
deados y agrupados en cadenas, que fuerou cultivados por Orth y
Tillman.

Los estudios de esios profesores fueron, gin embargo, estériles, por-
que se limitaron 4 sefialar la presencia del micrococo, sin demostrar
su relacion etiologica con el proceso morboso.

Esta gloria estaba reservada & Fehleisen, que en 1883, después de
aiglar y culfivar el estreptococo hasta Ja décimasexta generacion,
determind por la inoculacion de liquido de cultivo & varios hombres
y animales una erisipela caracteristica, con escalofrios, fiehre elevada
¢ inmunidad durante cierto tiempo'para yolverla 4 padecer.

Demostrada la naturaleza paresitaria del mal, la nocién terapéu-
tica era evidente. Destruir el pardsito por medio de los medicamen-
tos antisépticos 6 parasiticidas: he aqui la indicacion y el medio de
lenarla.

Desde que ge llego 4 conclusion tan cierta y 4 deduccion tan ra-
cional, los antisépticos empleados gon innumerables, y en tanto que
Hueter aconseja las inyecciones subcutdneas de golucion fenicada al
3 por 100, Bogusch emplea las de resorcina al 5; Turbin, las de bi-
clorhidrato de quinina; Hayen, una disolucién 4 partes iguales de
aleohol y dcido fénico; Yourinski, las embrocaciones con una disolu-
cion al b por 100 de triclorofenol y glicerina; Keegler, la pomada de
resorcina al 5 por 20; Eirchorts, las embrocaciones con una mezela
de acido fénico y trementina; Duckurecth, las unturas con una po-
mada de deido fénico, cal y manteca; Nussbaum, con otra de ictiol;
Tigon, el alcanfor disuelto en éfer; Fewere, una mezcla de resorcina
y trementina; Tichomirow, lag embrocaciones con tintura de iodo;
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Bouchard, las compresas empapadas en solucién sublimada ealiente
al 1 por 1.000; Ducrey, las inyecciones subcutdneas de la misma di-
golucion; Koch, una pomada compuesta de diez partes de lanolina,
cuatro de iodoformo y una de creolina; Fox, la ereosota, 6 4 20 gotas
en 30 gramos de agua; Behreng, el alcohol de 90°, y Stitdenetzky, una
mezela de trementina, tintura de iodo y glicerina.
(Continuard.)
Emirio Pirez NoGUERA
Médico segundo.

PRENSA Y SOCIEDADES MEDICAS

Oftalmia simpitica. Reseccion del nervio optico.
Inyeccion intra-ocular de sublimado.—En una de las flti-
mag sesiones de la Sociedad de Oftalmologia de Paris, los doctores (Gale-
zowski v Tronssean han dado cuenta de dos easos de oftalmia simpiitica, en
los enales no se ha podido evitar la enucleacidn, 4 pesar del empleo de los
medios propuestos por Wecker y Abadie, :

En la disension promovida terciaron, ademds de los enatro profesores va
citados, los doctores Meyer, Parinaud, Gorecki y Despagnet; y de lo que
unos ¥ otros expusieron acerca de la cuestion, se deduce ficilmente que la
reseccion de 4 6 5 milimetros de nervio optico, asi como la inyveceion de nna
gota de sublimado al 1 por 1,000, modifican las condiciones del ojo lesionado
hasta el punto de haber hecho ereer en varias ocasiones que se halia con-
jurado todo peligro de oftalmia simpdtica; pero también ha guedado demos-
trado que ni uno ni otro procedimiento ejercen segura aceidn profilictica
respecto de dicha afeccidn, contra la cnal, hoy por hoy, no hay mds reme-
dio eficaz que la enuecleacion del ojo simpatizante.

k3
* %

Antisepsia.—Microcidina.—Egl doctor Polaillon ha dado cuen-
ta 4 la deademia de Medicing de sus investigaciones acerca de las propieda-
des de este nuevo antigéptico estudiado recientemente por M. Berlioz.

Megtin este autor, afadiendo al naftol 3, calentado previamente hasta la
temperatura de fusidn, la mitad de su peso de sosa cdustica, v dejando en-
friar 1a mezcla, se obtiene una substancia pulverulenta, blanguecina, cons-
tituida por fenolato de sosa {75 por 100) v compuestos nattélico y fendlico
(25 por 100). El polvo obtenido es soluble en el agna al 1 por 3; las solucio-
nes concentradas son de un color negruzco; y las débiles son casi incoloras.
La mierocidina tiene un gran poder antiséptico, y sus soluciones, ademss de
poseer esta propiedad, son poco téxicas, no son cdusticas y no atacan los
instrumentos ni las ropas.

El poder antiséptico de la microcidina es inferior, segin M. Berlioz, al
del bicloruro de mercurio y al del naftol; pero es diez veces mayor que el
dcido fénico y veinte veces mayor que el del dcido bérico.
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Mz. Polaillon ntiliza la solucién al 3 por 1000, Laya la herida con algo-
don hidrofilo empapado en la soluecidn: coloca en seguida algnnas compre-
sas de tarlatana, impregnadas también en el liguido antiséptico; y, después,
aplica un tafetfdn engomado y una capa de algoddn sujeto con una venda.
Empleando esta eura cicatrizan rapidamente las tileeras de las piernas y las
heridas que supuran, y se modifica ventajosamente el olor de las dleeras
gangrenosas. En las heridas recientes, se consigue evitar la supuracion fan
bien como con las soluciones fenicadas ¢ naffoladas.

La microeidina se elimina en gran proporcién por la orina y es antitérmi-
ca, En resumen, merece ser contada entre los antisépticos mejores y mis
inofensivos: las soluciones al 3 por 1.000 bastan para evitar la infeceién en
las heridas, pero en las ya infectadas es preciso emplear la solucion al 5
por 1000; y estas dos soluciones se pueden usar, segin los casos, en inyec-
ciones vaginales é intranterinas, y para el lavado de los abscesos y de las
cavidades mucosas y serosas en que se ha iniciado la snpuracion.

(Sem. mid.)
e

Bencina. Sus usos terapeuticos. Triguina.—segin el
Dr. Langdon, la bencing es un precioso antiséptico que determina sorpren-
dentes efectos en el tratamiento de los forineulos, la sarna y algunas otras
enfermedades parasitarias de la piel, v que pnede emplearse para el lavado
de la regiones en que se ha de practicar una operacion.

Para hacer abortar un fortineulo, basta aplicar durante un minufo una
torcida de algodén hidréfilo empapada en bencina y repetir esta aplicacion
de hora en hora y después cada dos horas. El olor de la bencina desaparece
adiciondndola una corta cantidad de esencia de espliego.

El citade antor recomienda la administracion de la benecina en la trigui-
nosis, por mds que él no la ha empleado; y el Dr. Puetter, que la prescribio
4 27 personas que habian comido carne de cerdo frigninada, asegura que
sus enfermos tomaron 10 capsulas de 4 50 centigramos de beneina, 5 por la
mafiana y otras 5 por la tarde, y que en ningiin caso se presentaron dolores
musculares, ni se aprecié trastorno alguno,

(La Terap. mod.)
e _

Reflejos del trigémino.—Sus aplicaciones terapéu-
ticas.—En el mes de Marzo de 1890, asistié el Dr. Kiirt 4 una nifa de
seis afios que padecia coguelnche. Los accesos de tos determinaban vémitos
é iban acompanados de convulsiones ecldmpsicas, pérdida del conocimiento
v quejidos entrecortados.

Examinando 4 la enferma notd el Dr. Kiirt gue disminuia el ruido larvin-
geo cnando tocaba ln cérnea de la paciente; que la irritacion de la mucosa
nasal hacia desaparecer el sintoma citado, y hasta hacia que cesarvan las.
convulsiones. Esta observaeion demuestra que la excitacion de las termina-
ciones periféricas del trigémino ejercen una accidén inhibitoria sobre el
nervio recurrente. y decidié al citado autor & utilizar dicha accion en los
nifios raquiticos que sufren espasmos laringeos. En estos casos, consiste el
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tratamiento en excitar la mucosa nasal muchas veces al dia, con un pincel
impregnado en una mezela de quinina y azicar, 6 de quinina, antipirina y
amicar 4 partes iguales, y al cabo de algunos dias se consigue la enracion,
sin recurrir 4 ningiin agente antiraquitico. Este tratamiento ha sido infrue-
tuoso inicamente en los casos en que la secrecidn nasal era muy abundante.

Animado por el éxito aleanzado, ensavd el Dr. Kiirt su tratamiento en
algnnas enfermedades convnlsivas de otros nervios craneanos, y en un caso
de convulsiones en el territorio del facial, consiguié una notable mejoria 4
log dos meses de establecido. Un caso de espasmo dela deglucién en nn
nifio, asi como dos casos de hostezo convulsivo v un cago de epilepsia que
databa de la infaneia y afectaba la forma de pequeiio mal, curaron eomple-
tamente merced al tratamiento antes indieado,

(Prog. méd.)
i@**

Alcanfor.—Flegmasias del aparato respiratorio.—
Las inyecciones hipodérmicas de alcanfor se practican, por lo general,
como excitantes en los easos de colapso; pero, segin las observaciones del
Dr. Alexander, de Berlin, constituyen un recurso terapéutico precioso para
muchas afecciones, y deben emplearse con més profusion gue hasta aqui,

El citado autor emplea para las inyeccionesel aceite alcanforado de la
farmacopea alemana, compuesto de una parte de aleanfor por nueve de
aceite de olivas, é inyecta cada vez un gramo de este preparado.

Afirma el Dr. Alexandre que una sola inyeccién basta para cortar las
anginas foliculares, los corizas y las faringo-laringitis agndas. En las bron-
quitis a frigore obra como expectorante la primera inyececion, v 4 la cunarta
vesa la espectoracion, aun en los casos mdids graves, exceptnandose tan sdlo
lag bronguitis de los enfisematosos, en las e¢nales no ejerce aceidn.

En la pneumonia fibrinosa determinan estas inyecciones un descenso en
la temperatura de cerca de un grado, y mejoran notablemente el estado ge-
neral de log enfermos; hallindose indicadas, sobre todo, en lag pneumonias
de los viejos y en las de los sujetos débiles ¢ atacados de dehilidad cardia-
ca. Hon también 1tiles en la cloroanemia y en los ecardiacos cuando la digi-
tal no surte efecto, notdndose en este caso que se hace patente la aceidn de
la digital después de emplear el alcanfor.

En la tisis, los sudores nocturnos y la fiebfe héctica desaparecen casi
siempre 4 la primera inyeceion, y siempre 4 la tercera; la tos y la espectora-
eion disminuyen; renacen las fuerzas, hasta el punto de que pueden levan-
tarse los enfermos que antes no podian abandonar el lecho; el suefio es tran-
quilo y reaparece el apetito. En la tuberculosis laringes, disminuyen los
dolores, y 1a voz se hace maxr sonora; y en las hemoptisis disminuyen la in-
tensidad de 1a hemorragia y previenen las recidivas,

En resumen, el Dr. Alexaunder considera las inyecciones de aceite alcan-
forado, como el mejor tratamiento sintomdtico del wiltimo periodo de la tisis
pulmonar, puesto que alivia al enfermo prolongando 4 la vez su vida, y solo
dejan de dar este resultado cuando la diarrea es muy abundante.

Las observaciones llevadas 4 cabo por el autor, le han demostrado que el
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aleanfor administrado en inyecciones hipodérmicas, se acumula en el orga-
nismo, Cuando se inyecta diariamente un gramo de la solucidn, 4 la quinta
dosis, empieza el enfermo 4 sentir cefalalgia y agitacion nocturna; en este
cago, conviene suspender el tratamiento por ocho dias g1l menos, porgue si
8e reanndan antes las inyecciones, reaparecen los indicados sintomas.

Los nifior soportan mal las inyecciones, aun cuando se practiquen con
dosis muy pequefias.

(Bull. de Therap.)
n*a

Antitérmia y analgesia.—Clorhidrato de fenocola.—

La fenocola er una combinacion de fenacetina y glicocola que tiene sobre
la fenacetina ordinaria, que es insoluble, la ventaja de formar con el dcido
clorhidrico una sal soluble en dieciseis veces su peso de agua 4 17°. El clor-
hidrato de fenocola es un polvo eristalino, blanco, muy parecido 4 la anti-
pirina; sus soluciones acnosas son Hmpidas, de reaccidon neuatra, y tienen
un sabor ligeramente salino y amargo.

Ensayada en log animales por el Dr. Kobert, profesor de Farmacologia de
la Universidad de Dorpart, se ha visto que no es téxica y que, 4 diferencia
de lo que ocurre con la mayor parte de los antitérmicos, no provoca altera-
cién alguna de la sangre. En vista de esto, el Dr. Hertel ayndante de la cli-
nica del Profesor Gerhadt, de Berlin, la ha administrado 4 algunos tisicos
con fiebre y la ha usado también en algunos casos de renmatismo articular
agudo, y afirma que este médicamento es un excelente antitérmico y un pre-
cioso analgésico,

Una 6 dos horas después de administrar la dosis de un gramo del clorhi-
drato de fenocola, deseiende la temperatura del enfermo un grado y hasta
195, El descenso persiste durante nna 6 dos horas, y al cabo de este tiempo
la ascensién térmica es regular y no va acompaiiada de escalofrios ni de
trastorno alguno especial.

En cuanto al renmatismo articular agudo, se han conseguido excelentes
resultados en muchos casos rebeldes 4 la antipirina, el salicilato de sosa, la
fenacetina y el acetanilido, La aceién analgésica fué siempre muy marcada,
¥, en cambio, no se observd efecto alguno antitérmico, punesto que no se hizo
normal la temperatura hasta que desaparecieron los sintomas locales.

En un cago grave de renmatismo articular de origen blenorrigico, no dio
resultado alguno el clorhidrato de fenocola. Este medicamento no ejerce, al
parecer, aceién alguna perjudicial sobre los rifiones, por mis que, adminis-
trado 4 la dosis de cinco gramos, hace que adguiera la orina una coloracion
obscura, como la que se observa cunando se hace uso de la antipirina (colo-
racién que se acentia afiadiendo percloruro de hierro), y que deja de obser-
varse 4 lag doce horas de suspender la ingestion del medicamento, & cansa,
sin duda, de la rapidez con que se elimina.

(Sem. Med.)
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WNECROILLOGIA

JORGE FLORIT

#(ﬁil comenzar la ultima quincena del mes de Diciembre de 1847, ingresa-
ron por oposicién en el Cuerpo de Sanidad militar buen ntimero de estu-
diosos jovenes, que en los rudos ejercicios del certamen, demostraron su
mncho saber é hicieron concebir 4 cuantos les oyeron, lisongeras esperan-
a8 acerca de lo que de ellos podria prometerse la Medicina Militar Espa-
fola. La historia de todos, y cada uno de ellos, nos ha demostrado cudn
fundadas fueron aquéllas,
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Por tercera vez desde 1823 se ponia en planta un reglamento en que se
instituia como legalidad la oposicién, y se aseguraban garantias 4 los Mé-
dicos eiviles que abrazaran la azarosa vida de la Milicia.

En los capitulos de este reglamento parece se gueria demostrar que no
habian sido perdidas para el Fjército las provechosas, i bien duras leccio-
nes, que la experiencia habia dado en lag guerras de la Independencia, en
las campanas de Andaluecin, Aragén y Catalufia, contra las huestes del ab-
solutismo, y en la recientemente terminada de los siete afios.

Este paso avanzado en la unidad de procedencias, que se eshozd en 1823,
se disfnmind en el afio 23, vy recibid la primera mano de color en el de 47,
animd 4 nnestrog jévenes Médicos 4 entrar en la carrera militar, en e8pe-
ranza de que aquel risuefio cuadro llegara 4 término de igualar con los de-
més que constituyen la colectividad Hamada Ejéreito.

Aun viven por fortuna algunos deellos, y podrdan decir hasta qué punto se
lescumplié lo prometido, y con cudntas contrariedades les fué forzoso luchar,
v cudntas amarguras y sinsabores devoraronen silencio al ver hollados dere-
chos que de buena fe creyeron les pertenecian, y sentirse deprimidos en su
dignidad, al negarles sencillas concesiones 4 que se creian acrecdores por
gu ecarrera, por sus titulos académicos y por las satisfactorias pruebas de ap-
titud que dieron antes de ingresar en el Cuerpo de Médicos del Ejército,

Mucho debemos, log que vinimos mis tarde, 4 los opositores de 1847,
porque con gu instruceién, su comportamiento, su dignidad y su valor, en
muchos easos fueron limando asperezag, allanando desniveles, y demostran-
do, en fin, que eran dignos de obtener todas lag ventajas, preeminencias y
prevrogativas, que se concedieran 4 los demds Jefes y Oficiales del Ejéreito;
y aun cuando hayan transcurrido 44 afios y no hayamos llegado todavia 4 la
perfecta izualdad, 4 pesar de mandarse en la ley de 1860, poco falta para
completar ln obra, y me atrevo 4 asegurar que en breve se completard, por-
que de lo contrario, no vendrin al Ejéreito Médicos de valer, y anmenfard
la desercion de los buenos, como hoy ya por desgracia sucede; y es de todo
punto necesario, como primera medida para eyitar esto, poner '11113111.0 re-
medio 4 esa lentitud en recorrer los primeros puestos. ¢Quién que tenga
conciencia de su valer, podrd sufrir 16 v 18 afios en cada uno de los empleos
de Médico segundo, primero y de mayor?

Fn el mes de Abril de 1801, han desaparecido del escalafén del Cuerpo
los dos tnicos que en él guedaban, en representacién de aquella lucida
OpOBicidn de 1847. El uno, que es el que me obliga 4 escribir estas lineas,
acaba de ser arrebatado por la muerte, joven ain, al carino de su esposa, ¥
al de sus compafieros y subordinados, que, en imponente manifestacion de
dunelo, como ha dicho la prensa periddica, han guerido darle prueba ine-
quivocea de respeto y consideracion, acompafinndeo su caddyer 4 la mansion
de los muertos. ;

El otro que quedaba, por ministerio de inexorable ley, ha legado al tér-
mino de la edad para el servicio activo; ¥ aun estd entre nosotros pars re-
cibir el afectuoso saludo que merece por sus afios, su laboriosidad y su ta-
lento, ya que ha alcanzado el triste privilegio de ser el inico entre sus coo-
positores que ha completado el ciclo de larga y honrosa carrera.
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Al dedicar aquf earifioso recuerdo al Exemo. é Tltmo. Dr. D. Jorge Florit
y Rolddn, quisiera despojarme de toda pasion, por el mucho carinio, sincera
amistad y profunda consideracion que en vida le he mererido; y hasta tal
punto me preocupa esta idea de no aparecer apasionado, que temo he de
caer en el extremo contrario, aun proponiéndome, como me propongo, ex-
presar juicios ¥ opiniones de otros.

Correctisimo caballero en todos sug procederes, de esmerada eduecacion,
de frato ameno y franco, jamds le he visto descomponerse con sus inferio-
res ni en los momentos mds dificiles del servicio. De cardcter dulce, que
hermanaba perfectamente con su gallarda y varonil fignra; de maneras de-
licadas y finisimos modales, eran completamente ajenas & su conversacion
las palabras malsonantes, y las frases de doble sentido; ponfa su principal
conato en no desagradar 4 nadie, y empleaba exquisitas atenciones hasta
con los que mds distaban de su gerarquia en el Cuerpo y fuera de él; consi-

“deraba 4 todos los individnos que le estaban subordinados, como & sus mds

queridos amigos, Tenfa especial habilidad en huir de la murmuracion, que
le molestaba en gran manera.

Sencillo como un nifio, se asociaba al dolor de los que sufrian por cual-
quier coneepto; y compaiiero 6 jefe, acudia presuroso alli donde sabia era
necesario contribuir 4 mitigar una pena, ¢ dar un sano consejo. De costum-
bres sencillas, en el hogar doméstico cifraha toda su felicidad; y éste goce,
unido 4 su especial complexion, hacfanle huir de diversiones y paseos pu-
blicos, cansa principal que ha contribuido 4 que se presentase de improviso
lo gravisima enfermedad que lentamente se fraguaba en su organismo,
hasta Hevarle al sepulero. Ejercia la caridad como debe ejercerse para que
sea virtud: ignorando su mano izquierda, lo que haecia la derecha, A pesar
de gue desde muchos afios venia disfrutando buenos sueldos, y de su vida y
costumnbres sencillas, Florit ha muerto pobre...

Como Médico militar, y en consonancia con sus bellas cualidades morales,
fué siempre fiel cumplidor de sus deberes y carifioso por todo extremo con
los enfermos confindos 4 su cuidado, y por esto muy querido de ellos, as
como de sus jefes y compafieros en los diferentes institutos y cuerpos en gne
BITV1O.

A muy poco de ser destinado al Regimiento Infanteria de San Marcial,
elipole la suerte de marchar 4 la expedicién de Ttalia, donde tuvo lugar de
distinguirse hasta el punto de merecer honrosas pruebas de carifio de los Re-
Yes, y un magnifico y expresivo regalo. Con ardoroso entusiasmo le he oido
EXpresarse siempre que salia 4 cuento aquella expedicidn, y contaba algunos
te sus episodios con la naturalidad y gracejo que le eran peculiares. Cuando
hace pocos dfas recibio los Santos Sacramentos, no olvidd advertir al sacer-
dote que ge los administraba que tenfa concedido indulgencia plenaria por
Su Santidad Pio IX para la hora de su muerte, por haber formado parte del
Ejéreito expedicionario 4 Ttalin en 1849,

Ucho afios permanecit en el Ejército de la isla de Cuba, y alli, como en
todas partes, ha dejado gratos recuerdos y conguistidose muchos amigos,

Cuando llegé 4 1a categoria de Jefe y no le era ya tan preciso cultivar los
estudios gue hace necesaria la prictica de su carrera, se dedicé 4 1a higiene
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v medicina legal; ¥ modesto siempre por demds, ocultaba sus conocimientos
cuanto le era posible; demostrados quedan, sin embargo, en luminosos in-
formes y contestaciones 4 consultas que le dirigian lag Antoridades milita.
res y Jefes superiores.

En 10 de Enero de 1875 vid la luz el primer mimero de la Gacetn de Sani-
dad Militar, y por aclamaciéon fué nombrado Director de tan imporfante pu-
blicacién el entonces Subinspector médico de segunda clase D. Jorge Florit
y Rolddn; su articulo de Infroduccidn es un modelo de castiza y elegante
prosa, y como muestra de ello quiero transeribir aqui uno de sus mds sa-
lientes pérrafos, que & la vez serd prueba de la bondad y dulzura de su ca-
rieter: «Los redactores, por iltimo, cifiéndose 4 la estricta observancia de
estas invariables reglas que sanciona su infimo eonvencimiento y en nada
ge oponen 4 la libre emisién de las opiniones cientificas, puesto que no coar-
tan el derecho de impugnar con brios las ideas, las férmulas 6 las teorias
controyertibles, asi como rehusardn la sangrienta arena de los gladiadores,
1no esquivardn pusildnimes la noble lucha del torneo. Nuevos apdstoles de
la luz se apresurardn & buscarla en el esplendente sol del Mediodia; pero
nunea en los siniestros resplandores de la tempestad.»

En aguella publicacién en que tomaron tanta parte las acreditadas plumas
de los Montejo, Lopez Somovilla, Andrés Espala, Suender, Mariani, Herndn-
dez Poggio, Busqué, Chiralt, Weyler, Creus, Ferrer y Vifierta, Carreras (don
Luis), Maestre de San Juan, entre los Médicos; y Botet, Pelegri, Alonso Pa-
redes y otros, entre los Farmacéuticos, se destacd notablemente la de mi
biografiado, con juiciosos articulos, entre los gue merecen principal men-
cion los titulados: Espiritu de Cuerpo, y Vestuario del Ejérciio, y muchos
otros de redaceidn y téenicos.

Estuvo en todas partes: en Ultramar, en Canarias, en campafia, en epi-
demiag. Sirvié con honradez en todos los cuerpos ¢ institutos del Ejército;
& nadie perjudiect por disfrutar cémoda sitnacién; signié paso 4 paso desde
Médico segundo 4 Inspector de primera clase, la lenta marcha del escala-
fén, sin impaciencias ni deseos concupiscentes; desempend satisfactoria-
mente log cargos de Médico de visita, Jefe del detall y Director en Hospi-
tales varios. Fué Secretario de la Direceién general, Director Subinspector
de distrito, presidié infinitas comisiones, juntas y tribunales, dando mues-
tras en todas partes de su cardcter bondadoso é ideas conciliadoras.

Adornaban su vasta instruccidon conocimientos muy prolijos en litera-
tura, siéndole muy familiar el estudio de nnestros cldsicos; y era de oirle
los atinados comentarios acerca del Quijofey de la Celestina. Escribio De-
1los articulos humosisticos (1) en prosa y verso en el Diario de la Marina, de
Cuba, y en algunos otros periddicos. Le he oido leer hermosisimos vergos
que se proponia publicar; pero nunca se decidié & llevarlo 4 cabo.

Desde que sirvio en ¢l Cuerpo y Cnartel de Invdlidos, venfa recogiendo y

(1) Conservo eomo inestimable prenda de earifioso recuerdo, hoy mas apreciada que
antes, un ingeniosisimo diseurso humoristico, que se digné dedicarme el dia, para mi
de eferna memoria, en que mis compaiieres me obsequiaron con un fraternal banquete de
despedida.
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tenia coleccionados curiosisimos datos, con el fin de publicar la historia de
1z Basilica de Atocha; tampoco ha publicado ésto, que seria muy interesante
para los amantes de las glorias de Madrid.

Las Bellas Artes le agradaban en extremo, y tenia un gran sentido esté-
tico y recto juicio artistico.

Su entusiasmo por el Cuerpo de Sanidad Militar no tenia limites, y mi-
raba con verdadero amor cuanto con éste se rozaba; y se comprende: muy
joven, casi un nifio, vino 4 él en época también de juventud para la insti-
tucidn, en que ha pasado 44 afios; habia llorado en sus dias de angustia y
zogobra, gozindose en sus triunfos, y sentido como propios sus pesares, Sus
amigos, que veian los progresos de fraidora dolencia, aconsejabanle, carifio-
sps, se retirase del servicio activo, por ver si el cambio de vida detenia
marcha tan precipitada. «Eso jamds! solia deciv, me moriria de tristeza.»

El dia que tuve el gran sentimiento de ver su gravisimo estado, cuando
hubieron pasado los momentos de inminente peligro, no bien entrado ain
en la razon, ni restablecido del estado asist6lico, las primeras palabras que
me dirigio, fueron: «;Ha visto V. y leido el Diario Oficial del dia 3? Alli viene
la Real Orden acerca de la palabra de honor. Ya era hora.y

Ha muerto querido y venerado por sus amigos y compaferos, v rodeado
de carifiosa esposa y solicitos dendos.

Descanse en paz tan bueno y constante amigo, que no deja tras si otras
ldgrimas que las de la amistad, ni otros pesares que el sentimiento de los
que no podemos oir ya su voz ni estrechar su mano.

Huélgome en gran manera, yo que he presenciado con amarga pena la
ripida marcha que ha llevado el padecimiento de este mi amigo guerido
@ inolvidable jefe, haber tenidoocasién de contemplar el fraternal carifio con
gue todos los compafieros del distrito han acudido & su lecho de agonia
para auxiliarle, ayudar 4 la familia, velarle en sus angustias, calmar sus
dolores y recoger sus dltimos suspiros.

iNo podia esperarse otra cosal Si habeis cumplido con un deber, habeis
dado un gran ejemplo que imitar; y 4 la vista de tan tierno y desinteresado
espectaculo, se ha sentido inundada de gozo el alma del que se complace
con verdadero orgullo, en llamarse vuestro compaiiero

EpvArpo PEREZ DE LA FANOSA.
Subinspector Médico, Retirado.

- ——ae——
VARIEDADES

El Dr. H. Finck, de Ginebra, ha hecho fabricar unos sellos de cantchoue
para reproducir, con la mayor facilidad, esquemas de las cavidades orgd-
nicas més importantes, que sirven de ilustracién de las hojas clinicas,

Estampado por tan sencillo procedimiento el esquema de determinada ca-
vidad, el médico puede sefislar sobre él la extensién de las visceras 6 de
los procesos patoldgicos, cuyos limites convenga precisar y comparar para
establecer el diagnéstico, prondstico 6 tratamiento de una dolencia.

Nos parece (ue esta ingeniosa aplicacion de los sellos de cautchoue, tan
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generalizados hoy dia, ha de ser titil 4 los prdeficos, y, por lo mismo, estd
llamada 4 ampliarse y perfeccionarse con relacién & otros muchos gréficos
gue se hacen precisos en las ciencias médicas.
]
#* &

En una earta, que dirige al Progrés Medical M. Etienne Rollet, de Lyon,
manifiesta este profesor las dificultades que ofrece la determinacién de la
talla de un individuo, con arreglo 4 la longitud de los huesos largos, si-
guiendo las reglas establecidas por Orfila, Topinard, Manouvrier y otros au-
tores.

El procedimiento propuesto por M. Rollet es rdpido y sencillo, y no por
esto deja de ser tan preciso como el que mds. Para obtener la talla de un
individuo, basta multiplicar (para el hombre)la longitud del témur, por 366,
la del hiimero por 5'06, y hallar la cifra media de ambos productos,

Con este procedimiento ha logrado el citado profesor determinar la talla

del ajusticiado Gouffé, con dos milimetros de diferencia solamente.

*
* %

El Medical Record, de New-York, anuncia que se trata de organizar un
Congreso Médico pan-americana.

&‘*

La grippe contimia extendiéndose por Inglaterra produciendo grandes
estragos en determinadas poblaciones. En Sheffield ha ocasionado 470
defunciones en una semana; en Roftherdam hay 6.000 individuos ata-
cados de dicha enfermedad, y en Bradford, ciudad de 183,000 habitantes,
liay 120.000 enfermos de influenza.

Las complicaciones mds frecuentes son la bronguitis y bronconeumonia,

Publicaciones recibidas, cuya remisién agradecemos 4 sus autores 6
editores:

Notice sur les propriétés et les applications du chlorure de mé-
thyle, par Brigonnet et Naville, Paris, 1890.

Diccionario de Medicina, Cirugia y ciencias auxiliares, por E. Li-
tiré; version espafiola por los doctores Aguwilar Lare v Carreras Sanclis.
P. Agnilar, editor, Valencia. Cuaderno 42.

Tratado de Quimica bioldgica, por Ad. Wurtz; version espafiola, con
adiciones, de D. Vicente Peset y Cervera. P. Aguilar, editor, Valencia. Cua-
derno 3.9,

Tratado elemental de Patologia externa, por E. Follin y 8. Duplay;
versién espanola por log doctores Ldpez Diez, Suntana y Salazar. . Bailly
Bailliére, editor, Madrid. Entregas 73 4 76.

Lecciones de Patologia interna, por el Dr. Liebermeister; version es-
pafiola del Dy, D. Manuel Carreras Sanchis. Madrid, 1891. (Biblioteca de la
Revista de Medicina y Cirugia practicas.)

Anales del Departamento nacional de Higiene; publicacién men-
sual dirigida por los doctores Pedro N, Aratay Emilio R. Cossi. Buénos
Aires, 1891.

Contribution a l'etude des manifestations de la siphilis sur les
tonsilles pharingée et preepiglottique (3. et 4.2 amigdales), par les doc-
teurs E. J. Moure et V. Raulin. Paris, 1891.

Establecimiento tipogrifico de Enrique Jaramillo y C.% Cueva, 5.—Madrid.



