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TRrABAJOS ORIGINALES

•

LOS SANATORIOS Y LA LEPRA

1

Oonvencidos los médicos de la curahilidad de la tisis pul.
monar, porque así lo han demostrado infinidad de pruebas
anatómicas y clínicas. como el haber encontrado, al hacer au·
topsias de tísicos que muderon de otra enfermedad ó vio·
lentamente, tubérculos tibroso's que representan verdaderas
cicatrices de antiguas lesiones tuberculosas, acoDletieronre·
sueltamente la empresa de poner en práctica el tratamiento
higiénico, cuyo valor estáq"acordes en reconQcer. Fúndase este
tratamiento, llamado también racional, en un conjunto de re·
glas y medidas higiénic~s y terapéuticas que comprenden e;n
particular la acción combinad~ del reposo, de la aeteación y
de la sobrealimentación, y que se considera de mayor impor.
tancia qne el tratamiento medicamentoso.

Para satisfacer las diversas condiciones. que reqniereel
trat8~ientQ higiénico de loa tísicos se sintió la utilidad ., aun
la necesidad de fvndar establecimientos especiales, dispuestos
particularmente para .este objeto, á los cuales ~e les dio el
nombre de sanatorios.

" Las ventajas de los .sanatorios, dice Robín, sQn múlti·
pIes: los enfermos ene,uentfan en ellos en primer lugar locales
..wspuestos para procurarles todos los beneficios de la cura de
aire noctnrnay diurna y el. reposo. Los tísicos s.e encuentran
allí aislatlos, libres y aleJados de su medio habitnal y, por con·
-siguiente, de sus'oCUpaClOQ6Sordinarias" uotablementEl de sus
negociQs y de su~ caidados. Están con mássegnridad colopa-
dos en las mejores condiciones para guardar uu reposo fisicO,
intelectual y moral, 'tan completo como es posible. Despren-
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didos por este aislamiento de toda oeupación, pueden dirigir
todos 8ns esfUerzos, sin malgastarlos, hacia un 8010o~jeto : su
curación. Puede desde entonce8·obteli6tse de ellos á cada ins·
tante el contingente de toda 8U atención y de todos sus cuida·
dos para ejecutar escrupulosamente las minuciosas precaucio·
nes higiénicas qué exige sutrata:qlie.to. La reunión en (lC)mún
de enfermos sometidos á unas mismas prescripciones, crea
por la imitación la disciplina recíproca, condición muy favora·
ble para el resultado que se intenta conseguir. En fin y sobre
todo, los enfermos se encueutran am sometidos á una direc·
ción médica, única, constante, indispensable para poner en
ejecución la obra perseverante de un tratamiento que tiene
que ser muy prolongado. La importancia de esta dirección
médica es tan grande que ha podido decirse sin exageración
que el éxito de uns8natorio depende del médico que lo dirige."

En efecto, el tratamiento higiénico, racional, realmente
curativo de la tisis, es demasiado com~lejo y prolongado;
exige sacrificios de todo género para que sea posible esperar
de él la curación; se trata de cambiar completamente, de nn
día para otro, el género de vida del enfermo, yeso durante un
tiempo más ó menos largo; se le exige que abandone sus ne·
gocios y sus estudios, que renuncie á una carrera que ha prin·
cipiado, que rompa con sus hábitos más queridos, que les diga
adiós á los placeres, que vaya á habitar lejos de su casa en un
lugar convenientemente elegido, qne se encierre en un sana·
torio y se someta en él á una disciplina médica de todos los
instantes, con un solo objeto, con una preocupación única:
curarse.

Para esto se necesita, de parte del enfermo, no sólo la
energía necesaria para tomar tal resoluci6n, sino también la
energía, más rlloraaún y más dificil, de perseverar durante-
mesés y aun anos hasta lograr la cllración. Bien se compren·
de que todo esto no puMe ni debe exigirse sino de los enfer·
mos que el médico juzgue curables y que se hallen en capaci.
dad, por su situacióu de fortuna, de realizar todas las condi·
ciones esenciales del-tratamiento. Triste es, pero necesario
confesarlo: este tratamiento no pnede realizarse perfectamen·
te sino para el rico; pára el tísico pobre todo está por hacerse
actualmente desde el punto de vista de la asistencia médica
eficaz.

La reglamentación minuciosa de los elementos terap.éuti.
cos puestos en obra es lo que le asegura al co~jnnto del méto-
do su eficacia incontesta.ble. La base de este tratamiento ra·
cional ó higiénico encuentra su aplicación en grau número de
enfermedades, puesto que consiste, dada la impotencia en que
nos hallamos de destruir ó de contener en su désarrollo al
agente mórbido, el microbio, en defender y, si as1 puede de-
cirse, en consolidar el organismo para. qtté'tenzaen la lncha.
La clínica nos ensená que la tisis es ODaafección qu~ tiende
espontáneamente á curarse Y' .es en opinión del Dr. Grancher
la más curable de todas las enfermedades c~óntca8 ; sólo tiene
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UDaterminación fatal en los organismos debilitados; en aqueo
lIos' cuya salud es satisfactoria sé observa que DOsé dejan in-
vadir por el bacilo sin que baya lucba8en~arDizadas, de don-
de resulta la prolongación,' la inmovilidad y basta la curaci6n
de la enfermedad.

El método que emplea el' organismo para resistir al bacilo
es el enquistamitmto que se obtiene por la producci6n de teji-
do fibroso; pero un organismo no puede tener recursos sufi-
cientes para proveer á las necesidades de esta producci6n
sino cuando se manthlDeen un estado de salud convenieute.
De donde emana est" conclusión: el mejor remedio contra la
tuberculosis es una bue'Da salud.

El tratamiento higiénico de la tisis tiende principalmente
á combatir por los medioS:másenérgioos la decadencia orgá-
nica que acompaña casi siempre el desarrollo de la tuberculo·
sis y que puede bacerse luégo la causa más activa de su evo-
lución desfavorable.

Vamos á examinar sucesivamente los elementos principa-
les del tratamiento higiénico de la tisis.

1.0 El régimen del rep080-Todo trabajo del organismo
produce un gasto de energía, la cual, tomando su origen en
las combustiones profundas y en las reacciones químicas que
se efectúan en la intimidad de nuestros tejidos, engendra un
gastamiento orgá.nico más ó menos cousiderable, que puede
reducirse al mínimum disminuyendo el trabajo. Luego una de
las prescripciones más importantes que se le deben hacer al
tísico es recomendarle el reposo casi completo,fisico, intelec-
tual y moral. Y ya que no siempre es posible detener la deca·
dencia progresiva del organismo suministrándole nuevos ma-
teriales, debemos al menos disminuirle los gastos ahorrando
las fuerzas, por medio de la disminución 6 de la supresión del
trabajo. Es, pues, lógico disminuirles el trabajo, y esto se im·
pone como una de las mejores condiciones para levautar el
organismo debilitado de esta clase de enfermos.

Por seucillo que parezca este precepto, DOes fácil obte-
nerlo de los enfermos, porque implica un cambio completo de
vida, el abandono de sus ocupaciones, de 8US placeres, de sus
negocios, en una palabra, se exige de ellos que no tengan más
que un solo objeto: conservar su vida, curarse. Aquí reside
la dificultad primordial del tratamiento, porque los enfermos
y los que los rodean tergiversan las prescripciones, contempo-
rizan con las infracciones reglamentarias y desvirtúan así el
tratamiento .. Adviértase sí que no hay necesidad de conde
nar al Usico á una inmovilidad absoluta, que sería impracti.
cable; se le puedeu permitir paseos graduados, en proporcion
á sus fuerzas, pero dirigidos y prescritos por el médico.

2.° La (Ju.raal aire libre-El principio capital del método
de la aeroterapia consiste en que el enfermo (lebe vivir de día
y de noche ál nire libre. Durante el día estará en pleno aire.
bajo un abrigo cualquiera (kio8co, chalet 8ui.0, galeria" etc.),
plenamente abierto pero protegido contra el vieuto y la ra·
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diaQión luminosa dematiadoviva. La noche la pasará en
UDa,alcoba, cuyas ventanas y puertas permanezcan más ó
meDOSabiertas, protegido oontra las corrientes de aire por
un biombo,.interpuesto entre la cama y la puerta ó venta·
na. Por regla general, esta cura de aire, tanto de día como de
noche, debe hacerse sin interrupción, cualquiera que sea el
tiempo, con lluvia, calor, frío,uiebla, eto. La .experiencia ha
probadoque.con tal, que el ouerpoestésuficientemente cu.
bierto, DI) hay .nada que temer de estáaereación permanente y
sistem4tica,: á despecho de las~ preooupa¡oiones vulgares; al
contrario, combinada con el reposo, coDstituye un sedativo
poderoso de. la tos, rebaja la fl.ebrey~uprime los sudores. No
existe ningnna contraindicación á este modo de tratamiento,
el cualde.be Y' ·puede siempre intentarse.

ESnn hecho innegable que bajo la influencia de este ré·
gimen muchos tísicos mejorau notablemente, y algunos S8
curan. Hace mucho tiempo que se conoce cuán nocivo es el
aire confinado para los tísicos, inconvenien.te que suprime el
tratanii~nto al aire libre;. pero es imposible determinar la
canea exacta del fenómeno, que acaso sea debida á. la rarefac-
ción del o~ígeno, á. la acumulación de ácido carbónico y á la
eliminaci(in de gases tóxicos. El hecho (lS que la aereación su·
pdme estos defectos. y, por O,tra parte, el aire puro ejerce una
acción rea), estimnlante y.seqativa á un mismo tiempo.

Debemos, sin embargo, advertir que no es un aire oual·
quiera el que le conviene al tísico, sino el aire puro, aséptico,
desprovjstodegérme~s'y de polvo, como el aire del campo, el
de las mOIltañas y el del mar. ~pecto del clima se l'eoonoce
actualmente que D() hay pinguno especfflco: todos son bueuos
~on tal de que tengan aire puro. La cura de aire puede rea-
lizarse en todas partes, excepto en la", grandes ciudades. Sin

. embargo, se elegirán de preferencia aquellos lugares donde el
aire es puro, las odoílaciones dA temperatura mínima, sin nie·
bIas, con atmósfera tranquila, luz intensa y suelo seco. De una
manera general y fuéra .de estas indicaciones, el clima de las
montañas debe preferirse al de las lloouras; pero esta ~onsi·
deración no tiene sino una importancia secundaria relativa-
mente al régimen de vida del enfermo. .

3.° La 8uperalimentaoión-El régimen alimenticio no ~s
menos importante que el del reposo y la aer,eación continua;
es uno de los eleJQentos indispensables .de la cura. Preciso es
,que el enfermo se alimen~no sólo tanto como antes de la en·
fermedad sinomuoho más; pero todos lQsenfermos no pneden
seguir este consejo, y ~te es un obstáculo serio para el trata-
,miento. ~ay, en efecto, muchos que sufren dispepsias, que ex-
perimentan mucha repugnancia, hasta un disgusto invencible
por los alimentos, cualesquiera que sean. ,Toca al médico pro-
'~urar, por todos los medios posibles, vencer la repugnancia
de los enfermos y obligarlos á Comer, prescribiéndoles partí.
oCularmente los. elementos de la superalimentación: huevos,
leche, carne, grasas,: etc., alimentos que deben ser para los en·
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Distinguiéndose de
otros productos del Al-
quitráD de Carb6n,
ejerce una acción esti-
mulante sobre los cen-
tros nerviosos y las
funciones vitales, y con
especialidad sobre el
centro cardiaco.

Ha sido clínicamente
ensayada y ha resul·
tado superior á cual-
quiera de las muchas
preparacionesanalgési-
cas y antipiréticas que
h o y se emplean con
tanto éxito en el trata-
miento de Neuralgia
y Mialgia, Influenza,
Ciática, Reumatismo,
Hemicránea, en todas
las Fiebres; también en
Dolores Neuríticos,
Dolores Ováricos, etc.

En la seguridad y
celeridad de su acción
se le ha encontrado
superior á cualquiera
de sus antecesores en Toda Tableta Genuina Tiene el Monograma A<
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este género de medica-
ción.

Los excelentes resul··
tadosq ue ha dadO"
e o m O aliviadolor en
afecciones neurálgicas·
y reumáticas, y cuando
ha sido usada como"
sedativa, anodina, an-
tipirética 6 febrífuga,
nos hacen fijar la aten-
ción del público sobre
las virtudes delas "Ta-
bletas de Antikamnia."

La dosis par a los
adultos es una 6 dos
"Tabletas de Anti-
lmmnia" cada tres ó
cuatro horas, acompa-
ñadas de un trago de
agua 6 vino. Propor-
cionalmente par a los
niiios. La dosis indi-
cada y la frecuencia de
su adm i n istraci6n
deb en ser siempre
determinadas p or el
Médico.

lelo AVISO ESPECiAL.... •
"Tabletas de Antikamnia y Codeina" ~

Facslml1e (28 mtill'. de Aoflkamola y 2 "otill'. de Sulfato de Codeloa) Fac.lml1e

Eficaz en Frios, Tos Nerviosa, Irritaci6n de la Garganta; Laringitis, Asma, Bronquitis,
Tisis, Influenza 6 la Grippej también eD Dolores de Cabeza y otros males nerviosos debidos
á Irregularidades de la Menstruación.

La dosis parll. los adultos: Tómense una 6 dos tabletas cada dos 6 tres horas. Para
toda clase de Tos, particularmente la Tos cr6nica y rebelde y la Tos Nocturna, Resfriados, ID-
fluenza, Gripa y Afecciones Bronquiales es insuperable. Para combatir la Tos, Catarros, etc.,
lo mejor es dejar que la tableta se disuelva lentamente lobre la lengua tragando la saliva.

EL MONOGRAMA EN TODAS LAS TABLETAS DIF2llENClA LA VEllDADUA
DE OTRAS. Y PllEVlItNE LAS SUSTITUCIONES ~
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Preparada eolamente por

LA COMPAÑIA QUIMICA DE LA ANTIKAMNIA
STo LOUIS. E. U. A.

&-D& VENTA EN TODAS LAS PIUNCIPALES I'AIUIACIA8 y DR.OGUER.{A81lI, -,
MUESTRAS GRATUITAS A TODOS LOS SENO ••ES MEDICOS QUE LAS SOLICITEN

•



'llA FARMAUI \ DEL DR. ANDRES BERMUDEZ
-recientemente abierta al E-1ervicíodel público, ofrece á sus
,c1lentesdespacho correcto' de fórmulas, arreglo cuidadoso
y pronto de facturas para dentro y fuera de la ciudad. Es-
teriliza blusas para cirujanos, compresas y cualquier otra
·das~de material para operaciones. Hace igualmente este-
rilizacioo de todas aquellas sustancias prescritas en fór~
'mul~ue lo requieran aSÍ,como sueros, inyecciones hipo-
.dérmicas, etc.

Ha recibido últimamente lo siguiente: algodón hidró-
filo, arrhenal, adrenalina, azul de metileno, aristal, am-
pollas para inyeccioneshipodérmicas de arrhenal; de caco-
-dilato de soda, de cipridol, de hermophenil, de stovaína
para anestesia local y para anestesia general.

Acidos pícrieo, crisofánico y pirogálico; arseniato de
hierro, de soda, de estricnina.

Benzoato de soda, de amoníaco, de litina, de cal; bro·
moformo, benzacetina, betol, bromhidrato de cafeína, ben-
:zonaftol, bálsamo del Perú, colargol, cacodilato de soda, clo-
roformo Duncan aRestésico.

Cloruro de calciopuro, catgut, crin de Florencia, cepi-
llos para.cirujanos, cataplasmas Aulagne, clorhidirosulfato
<lequinina, codeína cristalizada, cápsulas de éter amilva-
leriánico, íd de sándalo, de apiolina Chapoteaux, bacalao
yodado, yodoferl'ado, yodoformado, de extracto etéreo de
helecho mal:ho y karnola.

Digitalina solucion, al 1 por 100.
, Dionina, dermatol, discos para inyecciones hipodér-.

micas, diuretina.
. Extratos fluidos surtidos, evoninina eucaliptol, euqui-

nina. eserina sulfato, ergotinina, eter anestésico.
F~nosalyl, fosfato de soda, tIe hierro, gránulos surtí·

.dos,guante:) de crln, glicerofosfatos, gasa hidrófila yodo-
-formada.

Hierro Girard, íd dializado, hipnal, ictiol, jabones
lnedicinales surtidos, jarabes medicinales, jeringas de di-
versas clases.

Lupnlina, la~tosa, lisol, lanoUna, mentol, magnesia,
Henry, naftol, nitrato de pilocarpina, narceína, ortofor-
mo, oxalato de cerio, propilamina, paulinia, protargol, po-
lisulfuro de pota~apara bai)os,sal de Vichy, de Karlsbad, de,
fruta, sacos para hielo, silipirina, sulfonal, salofeno, sedas
SuY1idas,teobromina, tiocol, trional timo, urotropina, ure·
tana, vinos medicinales, valerianato de a moníaco de,
pierlot, etc. etc. . • :l
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fermos un siplemento de las comidas, 00 .Sil alimt>ntaci6n
normal.

Unánime es la opinión de los médicos en reconocer que el
tísico debe tomar los alimentos que le gusten, con tal de que
los tome; por eso no se les proscribirán ciertos alimentos que
ordinariamente se consideranoomo insuficientemente nutriti.
vos ó indigestos, porque siéndoles agradables, les estimulan el
apetito; y 10 que se uecesita es que coman abundantemente,
que coman más que los iudi,-iduos normales, 'porque no basta
con la. alimentación que sostiene, sino que es necesario recu·
rrir á la superalimentación, que es la que modifica y por e80
puede llamarse alimentación terapéutica.

Entre los elementos de. la superalimentación los más im.,
portantes 8On: la carne, la leche y sus derivados y los huevos.
La carne cruda constituye un alimento muy nutritivo y tieue
la ventaja de digerirse fácilmente. Para vencer la repugnancia
que les causa á mochos enfermos, se la puede administrar en
píldoras ó bolos envueltos en azflcar pulverizada. La leche,
tanto la de vaca como la de cabra y de burra, se utiliza freo
cuentemente en la stIperalimentación, porque es un alimento
completo cuyo valor todo el mundo reconoce. Ouando por ha·
berla usado mucho tiempo ó porque el enfermo le haya cogido
aversión, cueste trabajo que la tome, hay que valerse de todos
los medios posibles para hacérsela aceptar] como dársela con
café, té ó chocolate, con ron 6 con yemas <1ehuevo, ó prepa·
rarle alguno de 108 muchos manjares que tienen por base la
leche y el huevo, pues todos pueden constituir preciosos ele"
mentos de superalimentación. Los huevos pueden consumirse
crudos ó ligeramente cocidos Z son un alimento cómodo, porque
se tienen preparados á to<1a hora, particularmente por la

. noche.

II

Las mismas consideraciones que hemos visto guiaron á
los mMicos para establecer los sanatorios con el objeto de co·
locar en ellos á los tísicos en las mejores condiciones posibles
para realizar su curaoión, son igualmente aplicables al trata-
miento de los ·Ieprosos. La lepra es, en efecto. tan curable
como la tisis, y aunque en esta tíltima enfermedad se han en·
contrado en las autopsias de los tísicos que han sucumbido á
otras enfermedades las pruebas irrecusables de haberse euro.·
do y en la lepra nó, muohos .m~dicos 80stienenl~ curabilidad,
entre otros Hansen,cuya OplDJÓnes muy respeta.ble. Este ilus·
tre médico sostiene la coraciÓn espontánea. de la lepra, como
ona de las terminaciones de la enfermedad, á pesar de recono·
cer que los pacientes quedan anestésicos y deformados como
consecoencia de las mutilaciones que 'sufrieron en el curso del
proceso ·evolutivo.

Tanta razón aay, pues, para intentar la curaeión de 108
leprosos como la de los tísicos, y por \0 mismos médios. Si 86
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combate eficazmente la tisis oon el régimen de los sanatorios
en las condiciones que someramente hemos expuesto, ¡por·
qué no intentar ese método en la lepra' Si reflexionamos
atentamente, si examinamos con cuidado las condiciones de
los sanatorios, nos persuadiremos de que todas y cada una de
ellas le cuadran á la lepra, y aún más á ésta que á la tisis.

El reposo, fundado en la necesidad de ahorrarles las fuer·
zas á organismos condenados á la decadencia, nos parece, sin
embargo, menos importante en la lepra gue en la tisis, porque
aquélla destruye menos el organismo que ésta. Generalmente
los leprosos son robustos, conservan el apetito y duermen bien;
las lesiones que padecen no son tan incómodas como la tos, la
anorexia y los sudores de los tísicos, y, por consiguiente, los
agotan'menos y les permiten vivir relativamente como las per-
sonas sanas. No obstante, no son inútiles ni despreciables las
prescripciones del reposo, las cuales, en ciertas circunstancias,
como en el caso de ulceraciones de las piernas, son no sólo
benéficas sino indispensables para la cioatrización de las
úlceras.

La cura de aire en particular, reconocidas las razones en
que se funda, tiene que ser benéfica para los leprosos, aunque
en menor grado que para lQRtísicos, por razón del asiento de
las lesiones que en ésroe están directamente afectadas por el
aire inspirado. Tiene, por-otra. parte, la inmensa ventaja de
estar al alcance de todos, porque los Gobiernos no han acer-
tado aún á monopolizar el aire ni han encontrado el medio de
imponer gravámenes á su consumo.

La s9peralimentación, al contrario, no pueden usarla sino
los ricos, que son los menos, estándolelil vedada á los más, á
los pobres, que á duras penas alcanzan ,\ proporcionarse
escasos y deficientes alimentos para sostener su mísera exis-
tencia. De dond" proviene la mayor exttmsión y la pavorosa
~evastación que la lepra y en general todas las infecciones
ádquieren en la clase desvalida de la sociedad, amén de las
otras causas que hasta cierto punto le son inherentes, como la
falta de aseo y en general de la observancia de las reglas de
la higiene. E~te solo hecho basta para dejar evidenciada la
conveniencia de la superalim.entación en el tratamiento de la
leprosis.

Damos, pues, por d~mostrada teórica,lnente la convenien·
cia del régimen de los sanatorios aplicado á los leprosos. Vea-
mos ahora lo que se ha obsE!rvado en la práctica. En el mes de
Marzo del presente año recibimos una carta-de un eminente
médito de Nueva. York, Director de un sanatoriQ, en la eual
nos dice: "Los bacilos de la tuberculosis y la lepra, en mi
opinión, son idénticos. La curación de la lepra. está asegurada
sólo con adoptar la vida en toldos,al aire libre y la sobreali·
mentación azoada. F~ndándome en esta hipótesis,he ~ratado
recientemente á un leproso, preoisamente del mililmo modo

. qomo tratamos á los tísicos, por la .~~p08ición debajo de un
toldo y obligándolo á reforzar sus Illimentos azoados; se le
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dieron huevos crudos, leche' ycalllle; todos 8US síntomas han
desaparecido y está perfectamente curado." Posteriormente
nos escribió que el enfermo habia seguido muy bien; que'
había colocado cuatro más en el sanatorio para someterlos al
mismo régimen. .

A.unque no estamos de aouerdo con el autor de las prl ce·
dentes líneas en la identidad d~ los bacilos de la tuberculosis
'Yde la lepra ni en la curación de ésta por ese tratamiento,
por razones que no es del oaso exponer en este momento, qui·
simos ensayar el tratamiento preconizado, y al efeoto recomen·
dámos á unos diez enfermos qu~ se sometieran á él, por vía de
experimento. De ellos sólo uno se sometió estrictamente á las
prescripciones, y el resultJlodofue muy halagador: desde la pri.
mera noche que durmió al aire libre sintió el beneficio de la
cura, pues el abotagamiento de la oara. disminny6 y llegó á
desaparecer en los días siguientes, lo que significa mncho para
los enfermos, porque este síntoma los descubre y ellos tratan
siempre de ocultar su enfermedad. Los demás no quisieron 6
no pndieron seguir el tratamiento, pretextando quién la esea o
sez de recurMS para la superalimentación, quién el estar
acatarrado ó el tener neuralgial!l. •

Annque no creemos que la curación de la lepra se obtenga
oon este tratamiento, sí creemos que produce mejoría, sin el
menor peligro de causar daño, y nos parece que debe reco·
mendarse, particularmente la cura de aire como se practica en
f.OI!lsanatorios.

JUAN DE D. CARRASQUILLA

•••

ESTUDIO ACERCA DE LA EVOLUClON DE LOS INSECTOS

o LA FIEBRE AMARILLA Y LOS MOSQUITOS

Una enfermedad humana que puetk .uprimir.,-Contripuci6n á la REVISTA MÉDlc&
de Bogotd, por Albert. S. A.hmead, M. D. de Nueva York.

Esta aguda y mortífera enfermedad humana no tardará
mucho en desaparecer.

La fiebre amarilla apareció por primera vez en el golfo
de Méjico en 1603.

La inteligomte aplicación de las medidas restrictivas
fundadas en los conocimientos recién adquiridos, es comple·
tamente suficiente para. impedir su propagación.

La brillante obra de Finlay, Reed y sus cQmpaileros de
nnestro Ejército en Ouba, dejó absolutamente probado .que
los mosquitos son los principales y aun los únicos agentes de
tr3Dsmhlión de la OIJUBa :morbj, y que los objetos ensucia·
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dos por el .y6mito y deyecciones de los enfermos no tienen
ninguna infiuencia etiológica.

, El virus ó germen de la. fiebre amarilla no puede ser transo
portado en estado de potencia infectiva en el vómito, en la
ropa, en las mercancías, en las camas, etc.

Todal'ía ignoramos la naturaleza esencial del principi()
infectivo de la fiebre amarilla; estamos, sin embarg01 entera·
mente seguros de que no ea una, bacteria. Las denomInaciones
de cr'!JPtoCOC01tSfantkogenious de Freire, del Brasill'de tetra·
genus febril/lava, de Finlay, de Ouba; de baoi lUI X, de
Sternberg, de Estados Unidos; de bacillus ioteroides, de ea·
narelli, de la República Argentina1sólo tienen valor histórico.

Así como el parásito de la ma aria puede pasar el invier.
no en las glándulas salivales de lós aI1ófelos invernales, ¡por.
qué no ha de poderlo hacer el germen de la fiebre amarilla, si
encuentra un huésped entre los mosqnitos que tenga un po
der invernal eficiente f

El stegdmya fasciata, la única especie conocida capaz de
transmitir la debre amarilla, no puede resistir el invierno;
la.eontinuidad de la especie se mantiene sólo por la conserva·
ción de 10110huevos; la enfermedad naturalmente desapareoe
con los inseotos que han adquirido su completo desarrollo.

La picadura de los inseótos que provienen de los huevos
depositados por los mosquitos infectados de fiebre amarilla,
no produce jamás la enfermedad. De modo que el virus no ha
pasado á los huevo~, como sucede en la malaria bovina. Por
consiguiente, la invernada de la fiebre amarilla es imposible
y seguirá siéndolo hasta que se introduzca una especie inver.
nal apropósito ó hasta que la actual especie se adapte fisi().
lógicamente á los rigores del invierno.

No conoéemos por cuánto tiempo los mosquito8 conser·
van la infección de la fiebre amarilla. Reed y sus cúmpañeros
refieren el caso de haberse conservado cincuenta y siete días;
Guiteras otro de ciento y un días. Lo probable es que la re·
tengan durante toda su vida.

Existe cierto paralelismo etiológico entre la fiébre amari·
lla y la malaria, en las siguientes circunstanoias:

1.° La incapacidad de los mosquitos recién infectados de
transmitir el germen de la fiebre amarilla; se requieren por
lo menos doce días después de haber ingerido sangre humana
infectada, para adquirir el poder de inficionar.

2.° La discrepancia entre el período de incubación de la
enfermedad-de tres á cinco días-y el período de incubación
de la misma cuando es epidémica~catorce días ó más.

3.° La existencia del germen ó virus infeótado en estado.
transmisible, que dura solamente los primeros tres 6 cuatro
días de la enfermedad.

4.° La iafluencia que ejerce una temperatura que no sea
mayor de 55° F. sobre el virus contenido en la sangre de los
enfermos, para hacerlo innocno ó destruirlo.

5.° El paso efectivo del virus á través de los poros de-l
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41tro de Berkefeld, con la peculiaridad de la restringida dis-
tribución geográfica de la enfermedad y otras circunstancias
epidemiológicas.

El germen de la fiebre amarilla probablemente, por todas·
estas consideracIones, pertenece á la clase de los protozoarios

No estará por demás tratar aquí de algunos hechos gene·
ralelilcoócernientes tí. los mosquitos, como su vida en comtíu
y la propagación que hacen de la enfermedad:

Los mosquitos forman una familhl' de díptero$ realmente
cosmopolita; su distribución geográfica se extiende desde los
trópicos hasta el círculo polar, abarcando una área vertical
de más de trece mil pieE. Son muy antiguos. En otro tiempo
se conocían una8 cuatrocientas especies y cincuenta y ocho
géneros. Indudablemente los mosquitos son :tltófagos (que co·
men sustancias vegetales), su propensión á chupar sangre es,
un hábito secundario; pero este hábito sanguinario ha sido
transmitido de generación en generación y se ha convertido
en impulso irresistible.

Sin embargo, no está aún probado. á despecho de la opi-
nión de 001. Giles, del Mayor Ross y otros,q~ la sangre sea
necesaria para la fertilización y lapropagaci6n de las es-
pecies.

~s parásitos de la malaria humana requieren dos hués
pedes-un mosquito y un sér humano-para Hegar á la ma·
durez y para propagarse. Sólo los mosquitos transmiten la
enfermedad. En la sangre de los febricitantes se multiplican
asexual mente ; en el tejido del mosquito lo hacen sexualmente.
Oreen la mayor parte de los investigadores que la aptitud para
servir de huésped intermediario la poseen estos parásitos so
lamente en una especie del género de los anófelos.

Theobald, del Bntisa M'U86Um, ha encontrado que sólo
cinco por ciento de los mosquitos-las nueve especies nuevas
introducidos tíltimamente en el género an6felos-suministran
intermediarios para los parásitos maláricos. El virus de un
mosquito infectado de malaria puede ser transmitido á 8U¡;J
huevos; lo cuales enteramente diferente en el caso del
stegomya fasciata, el que transmite el germen de la :tlebre
amarilla. Los huevos de los mosquitos infe'ctadosde fiebre
malárica suministran en la próxima estación cosechade fie-
bre malárica. El mosquito malárico no transmite la elefan-
tiasis, pero puede transmitir el gusano de la sangre canina de
la :filaria de Asia. .

Hay veintiuna especies y seis géneros en todo el mundo-
que han sido señalados por Grassi, Dupres, Pothier y Beyer,
James, Daniels, Luk, ROllS; Ohristopher y Loir, como hués·
pe'des e:ficientespara el parásito de la malé\ria.Ross cree·que
el culex fatigans, mosquito de la elefantiasis, y el stegomya,
el de la :fiebreamarilla, no son aptos para servir de huéspedes
en los cuales se cumpla el estadio sexual delpartísito de la
malaria. El mosquito d,e la filaria (fatigan,) puede transmitir
al agua. de bebida del hombre grande abundancia defilt&ritt
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.(J'Aguini&7wmini.. El agua. es el intermediario neoesario para
infect~r las glándulas mesentéricas del estómago humano.
En una sola gota de sangre humana infectada hay seiscientos
de e~tos gusanos sanguíneos. Cincuenta millonesde éstos circu-
lan simultáneamente en 108 vasos sanguíneowá medida que se
acerca la noche y van gradualm~nte aumentando en ntímero
hasta la media noche; empiezan á disminuir hasta la mañana,
volviendo á las gruesas arterias y á los pulmones, donde per-
manecen durante el día.

Nueve especies de •mosquitos sirven de agentes de tra ns - .
~isión de ra filaria, principalmente el jatigans.

En la Habana: alstegomya jasoiata (mosquito de la tle·
bre amarilla) no se le puede obligar á picar hasta que no
tiene cuatro días de edad; en los Estados Unidos pica á las 24
horas. Las hembras aisladas en estado de larvas y criadas se·
paradas de los machos, pican pronto y frecuentemente.

Giles, en la India, observó que los anófelos (mosquitos de
la malaria) pican cada dos días y deposita u huevos muchas
veces, mostrando así una aptitud gastronómica y reproducti·
va.muy exagerada. Souchon dice que las hembras deben im·
pregnarse antes de que hayan picado, y que no deben picar
por segunda vez sino despnés de l"arios días.

Esto no está probado. Se retlere el caso de haber obteni·
do nueve cosechas de huevos viables en el lugar donde fueron
depositados más de dos mil de ellos .fertili~ados; todos estos
mosquitos picaban cada tres ó cuatl'o día8. Por regla general
se pneden obtener oinoo ó seis cosechas de nna sola hembra
deanófelo de esta especie.

Los machos indudablemente soportan su breve existencia
con una dieta vegetal (sin sangre); no está probado que las
hembras necesiten chupar sangre para mantener su eRpeciey
propagarla. La producción de huevos parece que es el factor
necesario en la propagación del germen malárico. Un macho
puede a"!Ínsobrevivir á su consorte, alimentánl1tl:~esolamente
eon lo ingerido, mientras que la consorte Re alimenta con
sangre. A la verdad la longevidad del mosquito, ¡,¡eamacho ó
hembra, el!materia de cualquier alimento, agua pura. y abun·
dancia de aire. Un oharco ó lodazal debe persi¡,¡tirpor quince
días ó más para que 'el anófelo se desarrolle; mientras que
para el insecto de la tlebre amarilla y el mosquito musical, un
eharco de ochenta horas solamente permitirá, en condiciolles
favorables, una generación de algunas formas, C'lmo psoro·
,hora howardii, etc. Puesto que el huevo y elestadio larval
pueden eliminarse, porque por regla general cuando 01 charco
se forma los huevos ya están en .el suelo, habiéndose sumer·
gidQde la supertlcie del ¡'gua de un charco previo, y entonces
revientan, la larva. se puede transformar en ninfa (imago)
aun sin necesidad de agua. ,

Los gusanos cestoflos y nematodos (que provienen de ani·
P1alesinferiores que respiran oxígeno) se adaptan previamen-
te durante·el tiempo que pasan en los animales, para habitar
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después en el barro y hacerse de esta manera. aptos par~ in-
vadir los intestinos qe los animales ~Qperiores. Pero los ani-
males inferiores de los cuales descienden estos gusanos, debie-
ron respirar oxígeno. El ácido carbónico 8e les suministra,
como á todos los animales é iilsect08 invernales; es el ácido
carbónico el que sostiene la vida cuando ellos duermen. De
esta manera se ha creado en esta escuela preparatoria una
nueva especie de gusanos que pueden habitar en el barro.

Puede impedirse el desarrollo de los huevos de los mos-
quitos con una cantidad muy pequeña de 'vapor de lJl.crcurio
en el verano, pero este vapor es inofensivo en el invierno; la
facultad de desarrollo del huevo resiste entonces á la.acción
de los vapores de mercurio, especialmente la de los huevos que
1l0tan en el agua, pues los que caen al barro pueden vivir
haEtta la próxima estación. Esto último es lo que sucede res-
pecto delstegomya lasciata.

Una ligera electrización con una máquina eléctrica apre·
sura la maduración del gusano de seda ja.ponés de tal modo
que pueden obtenerse dos ó tres cultivotl en el año. La elec·
trización del agua que contenga larvas de mosquitos las deli-
truye, así como el principio que preside al llesarrollo del hue·
vo, ó sea su facultad germinativa. Por tanto, este es el método
científico de aca.bar con la malaria y la fiebre amarilla. en el
hombre. Tan pronto como la hembra .lel mosquito malárico
(cuya fllnción es no sólo de producir su propia especie, sino
también crear y desenvolver otras especies nuevas) produce
sus huevos infectados, nosotros podemos destruir el producto
evolucionario (plasmodium malarim) antes de que éste haya
avanzado hasta el estadío de fiebre amarilla ó segumlo estadío
de la sustaqcia protozoaria de la nueva especie de la vida del
insecto, antes de que llegue tí. 8Uulterior estadio, al que ha de
hacerse en el cuerpo de este otro mosquito. el stegomya, y
convertirse en un nuevo germen de otra mortal enfermedad.,,-
la fiebre amarilla-antes de que se verifique una progresióu
insectífera en evolución, que todavía nosotros no somos como
petentes para juzgarla científicamente.

Debemos destruir esta sustancia en su estadio preliminar
asexual antes de que haya llegado ti. su a~titud sexual, esto es,
al cuerpo del in&ectoy no a.l cuerpo del hombre. Y lo debemos
destruir desde el momento en que ha sido depositado medio
formado en el cuerpo del mosquito, ó cuando yace con los
huevos en el barro de un pozo.

Destruyendo el plasmodium del mosquito anófelo podemos
destruir la p08ibilidad de la infeccióu del st6gomya, plasmo-
aium avanzado, como 8e le llama, siendo este último el germen
de la fiebre amarilla, que no es más que una variedad de .Jos
otros insectos, una generación de otro veneno humano, cuyo
hl1éeped intermediario viene á ser el hombre en la evolución
<leuna usen espeeie de mosquito que aúu no ha sido oreada .

.J.LBBRT s. ABHMEAD, )f:. D.
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COMUNICACION DE BERHlNG

.AL CONGUSO DE LA TUBEROULOSIS DE PARIS

Londre&,Octubre 8 de 1905.

Sr. Dr. Juan E. ManIique-Bogotá.

Mi querido hermano:
Por creerlo de grande importancia, te envío el texto de la

comunicación que acerca de la curación de la tuberculosis
hizo el Dr. Berhing al Oougreso de la Tuberculosis, cuya úl
tima sesión tuvo lugar en el gran Palacio de 108 Oampos
lllíseos ayer.

Todos esperaban con ansiedad la comunicación del gran
sabio. Se sabía dEisdehacía algunos días que Berhing no ha·
blaría sino el último día; y en efecto, ayer tomó la palabra y
en su lengua nativa, enmedio de un profundo silencio, dijo lo

. siguiente:
" Durante los últimos dos afios he llegado á reconocer con

certeza la existencia de nn principio curativo, completamente
diferente del principio antitóxico descrito por mí hace quince
afios. El nuevo principio curativo desempefia un papel im·
portante y esencial en la acción inmunizadora de mi Bobova·
cuna, que durante los últimos años ha tenido. buen éxito
en la pr4ctica agrícola en la lucha contra la tuberculosis de
los bovfdeos. Este principio está basado en la impregnación
de las células vivas del organismo con sustancias emanadas
del virus de la tuberculosis, á las cuales yo llamo TO. Ouando
el TO se ha vuelto parte integrante de las células del organis-
mo de los a.oimales tratados por el dicho TO, y ha sido meta·
morfoseado por esas células, lo designo con la fórmuhl.TX. En
el bacilo de la tuberculosis el TX, ó más propiamente hablan·
do el Te, preexiste como un agente dotado de extraordinarias
cualidades. Este agente desempefia en el bacilo tuberculoso
la función de sustancia formativa. Posee también cualida-
des fermentativas y especialmente catalíticas. Este agente
pnede fijar de una manera electiva, por contacto, otras sus-
tancias, fenómeno que ha Rido denominado absorción. En
circunstancias determinadas posee tambiéu cualidades asimi·
lativas. En una palabra,represeuta el principio cuasi "ital
del bacilo. En mi opinióu,eu el proceso de inmunizl:'ciónde los
bovídeos contra la tuberculosis, el TO del bacilo tuberculoso
queda 'ubre de sustancias accidentales y ejerce una. acción
simbiótica en el interior d" las célulás orgániclr8, principal.
mente en los elementos celulares emauados de los centros gel'-
minativos lIel tejido linfático. La presencia del TOes lacatlsa
por una. parte de la hipersensibilidad de la tuberculina de
Koch y por otra parte de la reacción protectora contra la. tu·
berculosis.
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COMUNICA.OIÓN DlIl BERHING

"Largo ha sido el camino por el cual, después de haber
venQido muchos obstáculos, he llegado al la concepción esbo-
zada arriba acerca de la 'inmunización antituberculosa. La
concepción de uua inmunidad oelular es bastante diferente
de la inmunidad antitóxica humoral, y me complazco en ase·
gurar que yo no habría llegado á alcanzarla á no ser por el
íntimo conocimiento de las obrlUl,de MetchnikoJf sobre fago.
citosis. Si se me exigiesen las pruebas detalladas de la exac·
titud de mi concepción, me vería obligado á detenerlos á uste·
des por largas lloras; algunu de estas prnebaslas he publicado
en las páginas de un libro que se llamará Problemas modernos
de Ph thisiogenétie,a y Phthisiotheraptu'Uoa iluminados por la
historia, que han visto la luz en Tuberculosis de &eptiembre de
1905. Por lo pronto, apenas intentaré describir la. naturaleza
y modo de acción del nuevo método terapéutico, que es el re·
sultado de mis estudios sobre tuberculosis. Oreo que el
nuevo método está destinado á proteger á los hombres ame,
uazados por la tisis contra los terribles efectos de la infección
tuberculosa, y considero como un grande honor el estar en
capacidad de hacer una breve comunicación acerca de algunos
medios de luchar contra la tuberculosis con un nuevo remedio,
delante de la A~amblea general del Oongreso de París. Doy por
sentado que mi método de vacunación contra la tuberculosis
de los bovídeos es conocido. Sin ninguna insistencia de mi
parte, se admitirá que yo he considerado todltslas probabilida·
des de la aplicación de este método para combatir la tuberculo·
sis en el hombre; pero la experiencia me ha con,vencido firme y
decididamente de que hay que abandonar la idea. de introdu-
cir bacilos tuberculosos vivos en el cuerpo humano con objetos
terapéuticos. El tratamiento antituberculoso en el hombre
.principia, ell mi opinión, con~el descubriIpiento del remedio
acerca del cnal estoy hablando. ,

" Después del esbozo que acabo de trazar acerca del modo
de inmunizaoión contra. la tuberoulolilÍs, se comprenderá sin
más detalles porqué yo he lachado e~rgioamente y sin des·
canso por hbeJ;tar al organismo de la larga y peligrosa tarea
de la elaboración del TO. He llegado á este resultado por
medio de expedmentos in "'itr(). He transformado la jamo·
nizaoión activa, para: hablar como Erlich, en inmunziación
pasiva. Puedo asegurar á ustedes que nunoa he sentido una
alegría tan grande en mi vida como laque sentí durante los
días, las semanas y los meses en los cuales el lazo causalqoe
nne la vaouna con la inmunidad saltó á mi vista con sorpren·
dente claridad, gracias á la repetida observaoión de innnme·
rabies experimentos en animales . .Enigma. tras enigma. res·
pecto á la naturaleza y al modo de acoión del snero antidifté·
rico fueronaolarándose,y para condensar en unas pocas pa-
labras el resultado de mis trabajos,d~é que para libertar al
TO de la8 sustaucias que previenen so acción terapéutica hay
qne distinguir tres grnpos de snstancias bacilares ,:

"I-Una sustancia soluble únicamente en agua para y q~e
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posee una acción fermentativa y catalítica. De esta l!lftsta.ncia
derlva 811 acción tóxica la tuberculina. de Koch y tiene todas
las cualidades cromófilas, flBieas y químicas de la 'Dolutintl
descrita por el botánico alemán Arturo Meyer. El nombre de
esta sustancia es TV, y para dar una idea de su poder tóxico-
basta decir que un gramo de TV seco es más t6xico que un
litro de tuberculina de Koch ;

" II-Una sustancia soluble únicamente en soluciones de
una sal neutra, por ejemplo cloruro de sodio al 10 por 100; á
ésta la he llamado TOI, y es' tóxica de la misma manera que
la tuberculina de Koch ; y

" III-Muchas sustancias'que no son tóxicas, solubles úni·
camente en alcohol, éter, cloroformo, etc. e,tc.

" Una vez libertado de estas tres sustancias 6 grupos de
snstancias, el bacilo tuberculoso conserva su forma y sus pro·
piedades colorantes, y yo lo he designadO' con el nombre de
re8tbaoillu8. Este restbacillus por medio de preparaciones aproo
'piadas se puede convertir en una sustancia informe, di·
rectamente asimilable por las celulas linfáticas del conejo, el
cud, el cabro, los bovídeos y el caballo. Esta sustancia alJlOrfa
es elaborada y metamorfoseada por las células linfáticas de
dichos animales, volviéndose oxifelas ú-oxinoftlas, y la condi·
ción de inmunidad del organismo se desarrolla simultánea·
mente con la metamorfosis de las células bajo la inlluencia
del Te, siendo un hecho fundamental que el Te, aunque es
una sustaucia que no se puede reproducir, posee el poder de
originar el tubérculo, tubérculo que jamás se ablanda y nunca
se caseifica y que corresponde exactamente á lo que se llama
granulaoi6n tuberot&lo.a de Laeneo, y bajo ciertas condiciones
el TO puede también determinar la infiltraoión gris y la intil·
tración granulosa del mismo autor.

" Después de experimentar en varios animales mamíferos,
he llegado á convencerme de que el Te, que preexiste, como
ya lo he dicho en el bacilo tuberculoso, puede ser -elaborado
in ",itro de manera de convertirlo en un remedio que puede
ser empleado sin peligro para curar seres humanos. La parte
terapéutica. de mi libro que estaba lista para publicarse el
afio entrante, no verá la luz hasta tanto que la eticacia tera·
péutica y)a inocuidad de mi nuevo remedio hayau sido de·
mostradas por clínicos más versados que yo en el conocimien·
to de las variedades individuales de la tisis pulmonar y en S11
pronóstico. Por otra parte me parece necesario que otros S3·

....bios en sus respectivos laboratorios observeu la acción tera·
péutica de oii remedío en los animales y tomen nota de que
un agente terapéutico de tánto valor no habia; sido conocido
basta la fecha.

"Ustedes saben ya que la tuberculina de Koch y su uueva
tnberculina (TR), )0 mismo que los sueros de Marmorek y Ma·
,ragliano y otras mnchas preparaciones indicadas como espe·
cíficos, tienen, según sus iuveb.tores, una. acción preventiva ó
curativa; pero ustedes saben también que muohos observa.do-
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res nO hao obtenido tan buenos resDltados; espooia.lmenteen
experimentos sobre el mllrrano de India. Espero 861' más afol'"
tunado que estos ssbios, á quienes conllaré mi remedio dos·
pués de mi regreso á Marburg, de modo que ellos puedan en·
sayarlo, y obtendrán en sus laboratorios tan buenos resuIta·
dos como los que yo he obtenido en el mío; y quizá mejores.

" Suplico á nstedes que no se olviden de que la comunica·
ción que estoy haciendo hoy tiene Qna semejanza singular
con la que hice en 1890, " acerca de un nuevo remedio contra la
difteria." Mi convicción de la gr-andísima importancia de ese
descubrimiento ha sillo confirmada de manera sorprendente
en todo el orbe, á pesar de que transcurrieron no menos de·
cuatro años antes de que los précticos adquirieran confianza,
y habría tenido que esperar todavía más antes de que la efi·
cacia y la importancia de mi nuevo remedio fueran reconoci·
das, al no haber sido por el hecho de que mi grande amigo,
M. EmiJe Roux entró conmigo en la tarea de combatir la dif·
teria, la asesina 'de los niños. ,Ouánto tiempo transcurrirá an·
tes de que el descubrimiento y la utilización de mi nuevo re·
medio contra la tuberculosis reciba el reconocimiento del
público, lo que atestiguará su valor práctico t Yo no lo sé.
Muchos factores pueden interv~nir: mi amor por el trabajo y
mi actividad, mi habilidad como técnico y también mi buena
fortuna, que puede darme un compafiero del valor de ROU1
para la lucha, dotado del mismo nervio y del mismo desinterés,
que es la mejor prueba contra toda sospecha; y espero que el
próximo Congreso de la Tuberculosis tomará nota del gran
progreso realizado en la lucha contra la tisifl."

•

A pesar de lo larga de la comunicación, el profesor Ber·
hing nada dijo acerca d3 los detalles de su método. La.
prensa inglesa ha recibido con frialdad, casi con acrimonia, la
comunicación del gran flabio. Todos los periódicos reclaman
más luz. Quieren que el jeroglffico se descifre y que á ejemplo.
de Lister y de Pasteur,en cirbnnstancias análogas, se exponga
el hecho claro y demostrado, se den las pruebas detalladas y
se someta á un oontrol universal. El ilustre profesor alemán
da por sentada la eficaoia de su Bo'Do'Dacuna y esta eficacia
aún está en tela de juicio. Por otra parte la división de las,
sustancias bacilares en tres grupos no es más que una opi-
nión personal que también necesita demostración, y según la
frase de Marmorek, nadie puede formar juicio sobre un hecho
que aún no fleha verificado y que está rodeado de obscu·
ridad.

El Dr. Oalmette, Director del Instituto Pasteur de Lila,
opina que Berhing no ha dicho nada que no fuese conocido de
antemano, yel profesor Brouardel tacha la comunicación, si no
de prematura, por lo menos de imcompleta.

A pesar de todo, es Berhing quien ha ofrecido el nuevo
remedio y quizá por razones personales qU&no nos es dado-
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analizar, guarda el secreto de sus procedimientos, los cuales,
!bay porqué creerlo, han de ser tan exactos como los que em·
pleó para el descubrimiento del suero antidiftérico.

JULtO MANR1QUE

•

DOS CASOS DE CISTALGIA CON POLAQUIURIA

Oasi á un mismo tiempo fui llamado para aterder á dos
-señoras que se quejaban de fuerte irritabilidad de la Yejiga,
'con tenesmo y deseos frecuentes é intensos d~ micción.

• I-Joven de veinte años, recién casada. Después de su
'primer parto, que fue á término yfl.siológico, sintió en la re·
gión lumbar cierto cansancio con pes!llntez. En el curso de su
segundo embarazo principió á sentir, durante el octa;vomes,
frecuentes é irresistibles deseos de orinar, con tenesmo; no
orinando en cada ocasión, cuyo número no era menor de 30 en
las 24 boras, sino en muy poca cantidad.

Teniendo en cuenta el esta'do grávido de la enferma, diri·
gí el examen hacia el emuntorio renal. Encontré moscas vo·
lantes en el campo visual, zumaido constante de oídos, cries·
'tesia, dedo muerto, horripilaciones nocturnas. Analizada la
orina, cuya cantidad en las 24 horas apenas alcanzaba á una
botella, hallé un abundante sedimento urático y una propor-
.ción considerable de albúmina concreta. La sensación doloro-
sa de la región renal Retoruaba intensa á una palpación pro·
funda. Hice el diagnóstico de una nefritis epitelial é instituí
el siguiente tratamiento de urgencia: régimen lácteo exclusi·
VO, tisana de grama, jarabe yodotómico del Oodex (una cucha·
rada por la ma.fiana y otra por la tarde), fricciones generales
.con agna de Florida, reposo, abrigo. Desde el día siguiente la
urinación disminuyó en dolor y frecuencia. Ocho días después,
durante los cuales la albúmina había disminuido pro~resiva.
mente, ésta quedaba suprimida, y con ello todo entraba en re·
gula.ridad. A término dio á luz, quince días después de desapa'
recida la l.lbúmina, sin que S6 hubiera presentado complica-
ción alguna. Madre y criatura disfrutan hoy de completa
salud.

n-De diez y ocho años, cepa artrítica, primípara, cua·
renta días después del alumbramiento. En esta época fui lla·
mado. La enferma reposa en su lecho, entre sentada y acosta-
da; la ilsonomía revela fatiga y ansiedad. Sin antecedentes de
importancia, su parto fue normal; deRde hace ocho meses vie·
ne padeciendo las dole,neias que hoy la aquejan. Experimenta
un vehemente deseo de orinar cada cinco minutos aproxima-
.damente, no logrando expulsar, después de grandes esfuerzos
y dolores, sino unas pocas gotas de un líquido es.pesoy opaU.
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no. Durante todo aquel tiempo ha estado sometid~.4Io~ baJ·
sá1l1iOO&,á. los desinfectantes\'esicales y demás recursos ,para
aplacar toda inflamación de este órgano. El examen restante
fue negativo.
. Desde luégo pensé en una cistitis, é instituí el siguiente

tratamiento: régimeu lácteo, perlas de bromuro de alcanfor
de 0,16 eentigramos cada una, una cada dos horas, y las si·
guientes cucharadas:

Salicilato de soda.......... . .. ••. . 4 gramos.
Benzoato de Moda.. . . . . . . .. . . . . . 2 gramos.
Láudano de 8ydenham, . _ ____ xv gotas.
Poción gomosa oo. ••••• '. • N~ 1 ..,'
Para tomar de hora en hora. La situación no cambíó dQ'

rante el día ni en la noche. Al día, siguiente opté por el. régi.
men de Wisbey, y formulé las siguientes inyecciones vesicales:

Antipirina .. , .. __ ' oo. 15 gramos.
Agua esterilizada filtrada. __.. __..• 450 gramos.
Dos diarias, á mañana y tarde, de 75 gramos cada una.
Para eorreglr en parte el insomnio proveniente de la ciatal·

gia, ordené una papel\lta de 2 gramos de sulfonal. Tres días <lon"
secutivos estuvo la paciente sometida á este tratamientoj sin
que disminuyeran siquiera los síntomas alarmantes que,pre-
sentaba. Determiné entonces hacer un exau;¡en minucioso, una
vez concluida la involución uterina. Los grandes labio$ ofre-
cían en su parte mucosa una coloración roja hortensia; al nivel
de la horquilla vulvar había un depósito mucopurulentoad·
hesivo ; introducido, después de los más minuciQsos cuidados
asépticos y antisépticos; el espéculo. bivalvo de G.-ave, po siq
exagerar los dolores, hallé la mucosa vaginal turgente, el
cuello uterino de tamaño normal, la mucosa cervical en ligero
ectropión; el hocico de Tenca hacia afuera presentaba algunas
descámadiones' epiteliales que dejaban á desnudo tluperficies
ulceradas, y de él pendía un moco de consistencia de gelatina,
ligeramente opalino, que sólo logré desprend6l' CQll una irriga.
ción antiséptica de sublimado á. 4[)0. El tacto vaginal iDereve-
ló una sensibilidad exagerada al nivel del bajo fondo de la
vejiga. El tacto rectal no mEl'oiO indicio de hemorroides; el
cuerpo del útero estaba en su puesto normal y con su tamaño
natural; ninguna 8~n8ibilidall é'xaige~a logré despertar. La
palpación hipogástrica no me reveló sino una cierta sensación
detensiól1 'Y pesa'ntez re~ropubÍana, extendida ha.cia'e¡'perin~o;
los anexos estaban normales. La auálisi¡¡ de la orina fue nega·
tiva para la albúmina; la reacción ligeramente alcalina; una
c&1l'tidadnotable de pus; azoturia.

El tratamiento anterior y su mal éxito me hacía desechar
la posibilidad de una oitltitis infecciosa autónoma. No se tra-.
taba tampoco de una: bacteriuria,ya que los antisépticos vesi·
cales no habían escaseado, sin producir resultado alguno fa·
vorable. No existían hemorroides á qué imputar esa hiperes-
tesia. No había desalojamiento 'uteriuo. No se trataba de un
estado oeurasté8ioo,~. que éste 'se corrige por unaimpr~ión

RCfliJta Míaka XXVl-6
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más fuerte y durante el sueiio, mientras que aquí la imperiosa
necesidad no le permitía á la enferma ni recibir sus mejores
visitas ni le dejaba un momento de descanso durante la noche.
No se trataba tampoco de una litiasis vesical, pues que el do·
lor era continuo, sin remisión ni paroxismos. Tampoco exis-
tían signos concomitantes de. nefritis. Por lo arriba dicho, no
era uua mera preooupooi6ra miooional. Sin duda el estado po..
tológico del útero, revelado por el examen, puede explicar los
fenómenos morbosos d~ la vejiga, pues que la metritis existen·
te del cuello podría comUOlca,Tá aquel órgano vecino su esta.·
do infiamatorio. De ahí colegí que se trataba de una cistitis
de origen uteropáticn, y que tratando la metritis quedaría
por lo mismo suprimida esa otra manifestación morbosa. En·
tonces, á la cuarta de mis visitas, institní el siguiente régimen:
alimentación láctea exclutliva-tres litros diarios-tisana de
parietaria, irrigaciones vaginales con permanganato de potasa
al 1 por 5,000, seguidas de taponamiento por columnización
con algodón hidrófilo empapado en la siguiente mezcla:

Glicerina. • . ••• • • • • .. ... . . ..... _. 200 gramos.
Ictiol .• .. .. . . . . . . . .. . __... _. . . • ..} aa.
yodoformo .•.•.••• -•••.... _. ....•. 10 gramos.
Las irrigaciones con los taponamientos se practicaban dos

veces al día. Desde el segundo de este nuevo tratamiento los
8íntomas fueron corrigiéndose sensiblemente, en términos de
que quince días bastaron para que la enferma recobrase la
normalidad de sus funciones uterinas y vesicales, y con ello
el sneñot el apetito, la alegría, que desde hacia ocho meses
habia perdido casi por completo. Un régimen reconstituyente
é higiénico, en el aire libre del campo, completó la curación.
A.otualmente goza de buena salud.

Dr. VíOTOR PERuELA RODRIGUEZ

Tunja, Agosto 21 de 1905•

•••••

TRANSMISION HEREDITARIA
DEL vmus DE LA FIEBRE AMARILLA EN EL ST.EGlJl'tlYA

FASOlATA

Es un hecho comprobado ya por la experimentación que
el mosquito 8tegomya fasoiata transmite del indi.viduo enfermo
al sano el virus de la fiebre amarilla. Pero para que la infec-
ción se verifique es preciso que el mosquito haya picado pre-
viamente á un individuo afectado y haga lo mismo después con
un individuo sano, es decir, pique á éste y le inocule por medio
de su trompa el germen virulento que lleva consigo, de la
misma manera que 10 haría la mano del hombre provista de
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una jeringuilla 6uya aguja estuviera cargada de sangre, iD·
fecciosa. I :.,

Pero cODocidoeste hecho qoe tán~a importancia ha tenido
en la profilaxis de la fiebre amarilla, quedaba uu puuto muy
obscuro en la historia de Ja propagacIón de esta enfermedad:
¡porqué estallan ciertas epidemias allí donde no es posible
encontrar un caso humano primitivo muy reciente que pueda
explicar la infección de los 8tegomya' A. elucidar este punto,
á buscar la verdad en la supueHta posibilidad de la transmi·
sión del virus de la fiebre amarilla de mosquito á mosquito
por vía hereditaria, consagraron los Sres. E. Marchoux y
P. L. Simond gran parte de su tiempo y conocimientos duraD~
te su permanencia en el Brasil.

Habiendo observado estos seiloresque en ciertos focos de
una zona endé'mica es difícil encontrar un caso humano re·
ciente al cual se pudieran incriminar los casos nuevos que se
presentan, y no dudando que estos casos eran debidos á la
existencia de 8tegomya8 infectados, era necesario admitir que
ó éstos habían venido por cualquier medio desconocido de un
punto lejano donde existían enfermos de los cuales habían
tomado el virus, óque en determinadas circunstancias los
huevos provenientes de mosquitos infectados durante una
epidemia anterior producían generaciones de mosquitos io-
fectados hereditaria mente.

Con el fin de cerciorarse si los huevos estaban infectados,
colocaron numerosos mosquitos stegomya que habían picado
enfermos en el primer período de la. debre, encondicionesade·
cuadas para que pudieran poner y se desarrollaran nuevas
generaciones de mosquitos, y hacer que éstas picaran á hom-
bres sanos. Los primeros experimentos dieron resultado ne-
gativo. Los individuos sometidos á las picaduras de estos
mosquitos, creados en imposibilidad de inficionarse, eran sen;
sibles á la enfermedad, puesto que la adquiIieron ulterior·
mente inyectándole", suero virulento fresco.

Sin que este primer fracaso los desanimara porque antes
por el contrario, aguijoneó su espíritu entusiasta y ávido de co·
nocimientos, emprendi~ron en el mes de Febrero de este' afio
(1905) nuevos estudios tendientes al mismo fin. 1;Jn mosquito
de edad de veinte días, previameIlte forzado á picar á muchos
enfermos con el objeto de que se infectara intensamente, puso,
se recogieron los huevos, y las larvas, nacidas el 4 de Febrero,
se colocaron en un local para criarlas allí. Desde el 16 de Fe·
brero las larvas empezaron á transformarse en insectos pero
fectos. Estos, aislados en tubos desde el momento en que prin·
cipió la metamorfosis, fueron alimentados couglucosa hasta
él 2 de Marzo . .En este día, catorce después de la metamorfo-
sis, dos de estos 8tegomya8 picaron al individuo A., portugués,
que hacía. pocos días había llegado al Brasil y nunca había
enfermado de fiébre amarilla. Las picaduras de los mosquitos
no produjeron en él la menor reacción. Sometido de nuevo el
10 de Marzo, ocho días después de haber sido pioado porpri·



met'aftat" ,1aI~arlt8 'de 100 We loe 180.1_ (el otro
habfa muerto), enfermó cuatro días después, el 14 de MtIJ.IlIIjo~ 'i
.,ub8elt'ó8n 61 QnlWtaquetipieOy*onq.~behiloofde 4~bre
amarilla. 'oos 'caftlot8res del periodo dé itlvMli6o, él ,vómito;
108 dolore9;el ,our8C1de la temperatufa,la ictetioiay la ego·
TáhJeenoia no daja"an la menor duda sobre la natora.leBade.
l&eofermedad. No obstante esto; el djagnÓ8tico se confirmó
e_pewimentalm8nlle : eéteimliYidu9; ya saoo, fue pieado re·
petidas t'eoes ¡.or I•• ,a, infeotados de intlifidoos afeotados
dGfiebre· amarilla, y se mostró tan refraUtal'io Q 8St&1l in06td.·
oíooes OOmdlosindividulM inmunizados por un~imei' ataqn&.
Es de ad~ertir&e que la vigilanoia á. que estuvo 'Sometido A.
durante su permanenoia en el Braeil elimina toda olra fuente
de oootliminaoión diferente del mosquito infectado herllt1ita·
riamente y da la oerteza de que las 'pioaduras deés'e f«eron
lasúnioaB'que pooieron determinar en él la apaFioión de la
lebre amarilla.

Este 'experimento autoriza, en el sentir de los Sres. Mar·
choox y Simond, para establecer, qne en condiciones qne -no
esp08ible todavia pteoiear, todos los Btegom,a, ja,otátá proveo
nientes da ona madre infectada de nn enfermo aMán beredi·
'ariamente infectados.

Por loeexperimentt\J8 praeticadolf se ve que el tiem.p6 D&
oesarío para que el mosquito infeotadohel'editariamebtepuedll
ioolndar ,el viró. con BU 8eortl6ión salival, es mayót' qne en el
eé80 8n que el virulba sido tomMl~ directamente de la latt·
gr'e de nn enfermo. Este pedodo fIJe de Vle)ntidós días en el
esperimento positivo.

Tanto los heohoR experimebtales oomo las ob8eryaeionee
epidemiológioas demueellr3ll qoe la tJ.!ansmisiód bel'editaria
del "irus de la fiebre amarilla de mosqmtoá mosquito os el
caso frecuente, es 1•• regla general y 00 la eJ;eepoión.

~ benignidad del oaso de A • .induce 1) pen~r qne el virus,
al pasar hereditariamente tie llua :generaoión de 8tegomya á
etlf.;s6,atenúa . .Acaso habrá aqm lIaa nuev8vÍQ ablartl.á los
Coiuros es1illdios sobre la vaounaciónoontlra la ftebr~ -amMiUa~

No es posible, e'r1 fin, desoooooor 1& importianoia. qoeen la
profilaxis 46 la fiebre amarilla tendJlá 6$~ nuevo deso\lbrí·
m_w.

TOliÁS OA1Ul.ASQtrILLA n.

:EL ACUlO, FORMlCO y LOS FORMIATOS
~I.áoido fótmid6 (HOOOH) ofieinM es un liquido inebloro

titnladoal-25 por 100; el fOJlnJiatode oaloio ts un polvoo'ris-
tlanae blanoo, tal foí'miato de sodio:1e presenta en «sri8'ales
blanoea J 1WI1M8·~'BéDfáCli1m.ente'8olWMe8'en agtl:8;J el fOl"o



SENORES MEDICOS
La casa de José María Buendía é Hijos se encarga de sumi·

nistrar y de remitir á domicilio, en ~ajas cerradas y selladas, lo~
instrumentos y todos los materiales necesarios para operaciones-
quirúrgicas, como vendajes, compresas, tapones, gaeas, sedas, etc.
etc., perfectamente esterilizados, como consta por el siguiente-
certificado:

Hemos asistido al ensayo de desinfección por altas temperaturas
que, para la esterilización dt) ilJlltJUllit.'DlOSde cirugía y piezas de cura·

'ción, emplean los Sres. José María Buendfa é Hijos.
El procedimiento que Aignen dichos señores asegura, por una eleva-

da temperatura, incompatible con la vida de todo germen y obtenida eIl>'
la Estufa cerrada de Pean, la más completa asepsia de Jos algodones,.
gasas lint, vendajes, hilos, etc., etc.

!!Jnvista de ese resultado no vacilamos en recomendar como perfec·
tamente asépticos y utilizables en las (lperaciones quirúrgicas los elemen·
tos suministrados por los Sres. José María Buendía é Hijos con el sellO"
que garantiza una perfecta oclusión de las cajas de empaque.

Igualmente hacemos notar que la desinfección de los instrumentos·
.metálicos es tan completa como pueda desear se para las más delicadas~
intervenciones.

(Firmados),
LUIS F. OALDERÓN.-Z. OUÉLLAR DURA.N.-H. M:AOHADOL

Se encarga también del análisis de líquidos orgáDlcos, orinas,
serosidades, esputos, etc., etc., y de la reparación de toda clase
de instrumentos de cirugía. Este departamento está á cargo del
Sr. D. Luis María Herrera R., Profesor en Ciencias Naturales,
antiguo Preparador de la Escuela Politécnica de París, Profesor
de química de la Facultad de Medicina de Bogotá.

Contamos también con un gran surtido de toda clase de'
drogas y productos químicos importados de las mejores casas dé"
Europa y los Estados Unidos.

Calle 3.· de Florián (Frente al Crédito Antioquefío).



J be:C 'l"I' tal contra las diversasara de 1~1 de Afecciones del Corazón
_ Hidropesias,

A. .• Toses nerviosas,
"1*1"rVLADO BronqUitis, Asma, etc.

Segun el procedimiento de H. ÉCALLE, D' f rr •• cucharada •• 'a dosis normal
en Farmacia de la Universidad de Paris, á razon en 24 horas contle~en por con8/~u¡ente

de un tercero de miligramo de un mihgramo de
DIGITALINA CRISTALIZADA por cucharada sopera. DIGITALINA CRISTALIZADA

BEIOSTATICO elmas PODEROS/) E'"llIot1"•••a Grageas dSOLUCION TITULADA o •• ~ ••••• y, e
. Las Grageas hacen mas

1ácll el labor del parto y • I . l. 111 •
detienen las péraidal. ' IS
AMPOLLAS ESTERILIZADAS
)Ira Inyecciones Hipodérmica. Bedalla de ORO de la Sad de ra de Parie,

S..a.BBr.01llrTB CI'.98 1\l1e d'Abonkir. pARIa v 1!I! 'l'OD" LAS I'ARVACLl.~

1fII••• .-l. Soberano remedio para rápida curación
de las Afecciones del pecho,
Catarros, Mal de garganta, Bron-

•••••• IIIII•• W•• quítis, Resfriados, Romadizos, de
los Reumatismos, Dolores, Lumbagos, etc., 30 años del mejor éxito
atestiguan ia eficacia de este poderoso derivativo recomendado por los
primeros médicos de Paris.
D~pólS;toen todas las Boticas y Droguerlas. - PARIS, 31, Rue de Seine.

r'"
VINO D!LBERT SEGUIN Illr1Zg:8TE

Aprobado por la Academia de Medicina de Par/s.

Vino de una eficacia incontestable sea como Antiperiódico para cortar las
Calenturas, sea como Fortificante en las COnvalecencias, Debilidad de
la Saligre, Falta de Menstruación, Inapetencia, Digestiones diOciles,
Enfermedades neroiosas, DeiJifidad.,.

Farmacia G. SEGUIN, 165. Rue Sainl-Honoré. París. - Depósito en todas I.s principales Botic.s y Drognerias.

r:==;:;::~~~=T:;'i:j~:'~orosis,
la Anemia, el Apocamiento, las
En!ermedades del pecho y de los

m.,~d intestinos, los Esputos de sangre,
HEi'QOST~T~CA los Cat.arz:os, la Disenteria, ete. Da

~ llucvavIdaa la sangre y entona todoslos
órganos.- El doctor HEURTELOUP, médicode los hospItalesde París, ha comprobado
las propiedadescurativasdel Agua de LécheJle en vurioscusosde Flujos uterinos
y Hemorragias ClIla Hemctisis tuberculosa.

PARIS, Rue Sa.Íut-Honore. 165. _. LlEI'Ó"lTO EN TODAS BOTlC'.AS 'l DROGUERIAS.l"••~~"''' •••••~ •••'' •••••''.



EL Mm>OPÓRMICO y LOS FORmATOS '~

miato de peróxido de hierro es, segán el' Dr; Gtt.nigne, tI" MI
más aetiva de'ácido fórmico. .

Olement OODsidprael ácido fórm1eoomnonn medieamento
qne ej6l'"e una influencia. fa.vorable sobra el estado g8DIH'alde
las fuerzas y sobre'la energía.

Después de haber estudiado los fol1J1iatoaha, CQDl~cado
el Dr. Garrigne á la Academia de O¡(mcias que sus expe.dmen-
tos le demuestran que'los funniatos aumentan lasfuer:zas '1
que en los catarrosos estiínulan el apetito, ,!-umentan la acti·
vidad de los cambios, mejoran etreposo de la noche y elevan
la presión sanguínea. Despu6s de cinco días de tratamiento
aumenta la urea de 20 gramos á 52 gramos por día. P"»a.l
Dr. Ga.rrigOlt las sales fórmicas (Academia ~~M&dicina de
París) uo tie.nen acción el~c:ltivaespecial sobre elÑtema ner·
vioso ó el sistema muscular, y considera qne ohrao ~8Decial·
mente lfObr6la sangre elevaudQJa tensión arterial y aumen·
tando llW5funl)ionescirculatorias, respiratodaa, eto.

No se ha llegado á un acuerdo respecto á la doahl". qll8
deben tomarse estORmedicamentos. E. Merck, apoyándp.se en
algún autor, dice que la medicación por los formiatci8 no pre·
senta inconvenientcli, annprolongadapor macho tiempo, con
tal que se tome en las comidas, y agrega que sin' efecto lJ,ocivo
se ha ingerido' durante un mes un gramo de formja.tqtod08
los días y que se ba llegado á tomar 3 gramos dos veces por
día.

El :pro Garrigne no opin,a de la misma manerJ).i ha.dicho
en la A.cadell)ia de ~re~,icina de París que lalf dI.lsis el$vadas
de eatal sales, es,decir, algunos c.0DtigraDJoa, agQtan ,.pida·
mente el organismo produciendo una d.e.sminerali&aoiÓl)ínta¡¡·
sa, y agrega ql1e cillCO años de experienc.ia le uall demQ'~l'fldo
que los formiatos deben admini8tra':1i6 á,oosis eJi~rao-rdinltol'J••-
mente débiles que equivalgan á uno ó dos miligramos de ácido
fórmico.

Siendo asi que segtin los experimentadores el ácido fór·
mico y los formiatos obran sobre el organismo liberando en
poco tiempo la pooa"ó .1\1011. en~rGi" 9Ue tenga acumulada,
sólo deben usarse estos medicamentos cuando se necesite ex·
traordinaria y transitoriamente franaformar y POQeren movi·
miento parte de las energías de reser-va, á menos que se de-
muestre que estas sustancias activan proporcionalmente la
asimilación.

Coq las reservas anteri()J:es PtJblicamo.8 la.tt8~gui~n1¡e8fó,J;"
mulall, tomadas de la Pr~'8eMitllcaZe. .
SOI.UOIÓN:

Acido fórmico. __. _. . .... _.•. . 5 gramos.
Agua de azahar .••.. , •• _• • • .., _.•. 50
Agua destilada. 04 •• _ •••• _ • oo ••• , '. • O s..

para 500 O. oób., una ouoharada g~de' lIledia hora ant,ee 4e
las oomidalo
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JARABE OONOENTRA:DO:
Acido fórmico...... .••...•...... 2,5 gramos.
Jarabe de corteza de naranja. ....• 100,0
Agua.. . . .... .. . ..• ...••..•...... 200,0
Una <lucharada grande dos veces al día.

JARABE OONOENTRADO :
Formiato de sodio.... ..••... . 10 gramol.
"Jarabe de corteza de naranjas. •..... 100
Jarabe de capilaria .•.. _. . . . . .. . • . . . 100
';rres á cuatro cucharadas grandes por día.

ELixiR:
Formiato de sodio .••••....•.....•..
Ourazao •..•••..••••......•....•.••
Elixir de Garus .•...•........•.....
Jarabe de bálsamo del Perú c. s. p....
Agua de azahares ..........•......

":(:ifLDoRAS :'

Formiato de sodio. . . . . . • . . . . . . . • • .•. 0,05 gramos.
Poi vo de nuez vómica .••.• _._. . . ... . 0,01
Glicerofosfato de calcio,.. . •..... .. • 0,05
Extracto de cáscara sagrada........ 0,03 -
M. H. 1. píldora. Para tomar dos en cada comida.

GOTAS:
Formiato de sodio... ••• . . . • . . • . . . . • 1 gramo~
Agua esterilizada _ _ 1 gramo.
XX gotas ó 0,10 gramos de formiato de sodio. Para to-

mar xx á XL gotas media hora antes de cada comida. Los
formiatos no son venenosos ni producen fenómenos de intole·
rancia gástrica, y tienen una acción diurética marcada .

10 gramos.
50
50

300 o. cúb.
20 gramos.

•••

REPRODUCCIONES

CONSIDERACIONES
SOBBE LA. VERDADERA. ETIOLOGfA DE LA TUBEROULOSIS y

SOBRE SU TRATAMIENTO FfsIOO-TERÁPIOO

por el Dr. J. A. Rivilire, Presidente honorario de la Liga Americana antituber-
culosa.

"El hombre como el microbio muere por sus toxinas y
por sus propios residuos." Esto lo decía en Enero de 1901 en
mis AnaleB de FíBiooterapia yen mi comunicación de Julio y
Agosto de 1901 á la Annual Meeting 01 th,e BritiBh, M6dical A,-
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8ociation, Oheltenham, concluyendo con el aforismo vulgar de
que" es mejor prevenir que curar."

Si las teorías pasteurianas han conducido al descubri·
miento del bacilo dt; Koch, tambiéu han desviado la atención,
en la tuberculosis como eu muchas otras enfermedades, de su
verdadera cansa patógena, que reside en las infecciones origi.
nadas en el tubo digestivo y en los residuos de todas clases
que quedan de la vida celular.

Lejos de nosotros la idea de negar la existencia del bacilo,
ni la importancia del descubrimiento del célebre médico ale·
mán; pero es innegable el hecho de que jamás se han visto
tantos tubercnlosos como después de haber sido revelado el
baci1~de Koch, y nunca se ha mostrado más infiel una tera.
péutica que es el corolario de una teoría. Es racional suponer
que las nuevas doctrinas han ido paralelas con graves errores
en la higiene y el tratamiento. Oon el pretexto de cazar el
mIcrobio se olvida simplemente el enfermo, y para conseguir
lo primero se expone á perjudioar al segundo. Tratemos pues
de suprimir la causa si no queremos que se desarrollen fatal·
mente los efectos.

El virus vivo no puede encontrar asilo eu el organismo
vivo sino cuando la máquina humana está suoia. Antes que
del microbio llamado patógeno y de Il\s toxinas microbianas,
es necesario preocuparse de los residuos orgáuicos, de las leu·
comainas y de los resultados de la vida de las células (que
constituyen la colectividad individual). Estos residuos 80U 108
peores venenos de nuestra economía (Armand Gautier, Bou·
chard,Oharrin); son las toxinas endógenas cuya acción sobre
el organismo ó célula es de una energía sin igual; además de
su mayor virulencia obran también por su masa muy conside·
rabIe si .se la compara con la de las toxinllosmicrobianas.

Gomolo he repetido muchas veces, en estas circunstancias
el microbio es el efecto y no la causa; del mismo modo que los
microorganismos que nacen sobre un cadáver son la conse·
cuencia y no la causa de la muerte. Hasta hoy nadie ha pre·
sentado una observación cliuica irrefutable y auténtica de tu·
berculosis humana producida por ingestión, inhalación ó ino·
culación de microbios.

Ouando el noble y valeroso Dr. Garnault se inoculaba
cultivos de bacilos, podía sufrir consecuencialmente de una
fiebre séptica, siendo impósible que contrajese la tuberculosis,
como tuve ocasión de hacérselo notar al día siguiente de su
experimento. Nuestro sabio colega y amigo quería combatir·
la;<tf'oría;<(1•• Koch, y con su ejemplo vivo probar que la tuber·
culosis llOVIDapodía engendrar la tuberculosis humana ;ni el
bacilo de la especie bovina, ni el que ha nacido en el hombre
pueden crear la tuberculosis por inoculación. El aspecto dife·
rente de estos dos microorganismoH no es por otra parte sino
la consecuencia de los medios en que han germinado; 10H teji.
dos del hervíboro no pueden at!limilarsedtlsde el punto de vista.
de la química biológica á los del omnívoro.
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Si la coexistencia de la tuberculosis en un mismo medio
(familia, taller, dormitorio, etc.) es para algunos argumento á
favor del contagio, para nosotros Í1Hlicaque estos diferentes
grupos han sufrido las mismas influenoias nocivas; siendo la
más importante la inspiración de un aire que ha Ralido de los
pulmones; por esto la tisis se ha hecho en las grandes ciuda·
des uno dt>sus más terribles azotes. Con frecuencia una mala
higiene desde la. infancia es la causa de que se desarrolle el
terrible mal; ventilación insuficiente de la alcoba, donde se
pasa la mitad de la vida; privación de luz y falta de aereación
del domicilio, falta de ejercicios y por consiguiente gimnástioa
pulmonar incompleta; higiene descuidada de las dos superfi·
oies del cuerpo (superficie externa cutánea y superficie interna
mucosa) que hace que el conjunto de las partes vivas esté en
contacto permanente con las partes muertas. De donde la nece·
sidad absolut,a en lo que respecta á nuestra cubierta de quitar:

1.° Lo que he Hamado el cadáver periférico.
2.° De d~stapar, en tiempo útIl, lo que he llamado los dos

albañales oolectores del organismo: tubo digestivo y veDa
porta.

,Porqué hay hoy más tuberculosis que hace veinte y cin·
ca años' La causa de esto es evidentemente la terapéutica
consecuencial á las doctrinas pasteurianas. Fascinado oon el
microbio, olvida el médico el maravilloso mecanismo que cons·
tituye nuestro sér, formado por un conjunto de aparatos como
piejos y perfectos, que necesitan sin embargo de una conserva·
ción regular. Normalmente los órganos se bastan ~ara esta •
tarea, pero algunas veces reclaman una ayuda pasajera para
asegurar su purificación íntegra.

Hace algunos años establecimos que el hígado era el gran
purificador, encargado de depurar el organismo; en efecto, por
la vena porta, verdadero albañal colector, recibe al mismo
tiempo que los venenos y los residuos del tubo digestivo, se·
gundo albañal colector, todos los residuos que quedan del
trabajo de las células del estómago, del intestino delgado, del
grueso intestino, del páncreas y del bazo, encargándose este
último órgano de restituirle los cadáveres de los glóbulos san-
guíneos .

.En este laboratorio gigantesco del liígado, el gran simpá-
tioo en presencia de los materiales nutritivos medio prepara·
dos por las células digestivas, de fermentos (unos útiles, pero
judiciales otros, Charrin), de venenos múltiples, de residuos de
toda especie y de cadáveres globulares, se encarga entre otras,
de la misión muy importante de elaborar el alimento propio
para la colectividad celular y de la función capital de separar
este último líquido excrementicial, la bilis (1), equilibrando al
mismo tiempo las entradas y los gastos.

(1) El hígado no es lo qne nos enseí'la la Escuela, una yuxtaposici6n de dos
glándnlas de funciones m1iltiples; la nsci6n celular que forma nuestro organismo
ha procedido más sencilla y más 16gicsmente en la división del trabajo. La célula
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:Normalmente la glándula hepática puede desempeftar 8U
tarea, porque la célula reoibe l'n oalidad y ~Bntidad sufioiente
el alimento que necesita, quedaudo lt81' asegarado el· servicio
de la salubridad orgánica. Pero que por causas mill'tiples
como choques morales, faltas higiénicas, errores terapéuticos,
etc., se coloque al gran simpático repentinamente eu UDa si·
tuación que no esté á la altura de su misión (llevándole mate·
riales nutritivos desproporcionados por su calidad y cantidad,
productos tóxicos, virus, microorganismos, etc., residuos y
productos residuales), y entóDct.'s los medios orgánicos permi·
tirán el desarrollo de creaciones diferentes de las células adap·
tadas á la economía; naciendQ en este nuevo medio partículas
vivas de otra especie; desde este mismo momento se entabla
una lucha encarnizada entre el microbio invasor que reclama
sus derechos de ocupante, y la célula, que se defiende como
puede. .

El intruso tiene en su favor las nuevas condiciones del
terreno que le ha dado nacimiento. El organismo opone sus
derechos tradicionales, la solidaridad de sus elementos y sus
fuerzas de reserva.

Para nosotros el bacilo de Koch como los otros microbios
que se consideran hoy patógenos, son generados espontánea.·
mente en este laboratorio de células vivas que se llama me·
dio orgánico. Las formas determinadas y ah. ladas son menos
frecuentes que las asociadas, lo que en mi ooncepto parecería
probar que el medio patológico DO crea primitivamente la
forma microbiana tipo, sino que las partículas vivas que sir·
ven para esta creación sufren individualmente una. evolución
en la cual' cada etapa ha sido inscrita por los microbiólogos,
sin que hayan tratado de bU8car e¿ lazo que no.otro& indicamo3
aquí.

La generación espontánea sólo es real en esta faz de tran·
sición de la materia inorgánica á la orgánica, que indudable·
mente reproducirá la síntesis en nn porvenir no lejano; pero
por el momento es el organismo vivo el que se encarga de re·
solver el problema de esta generación espontánea.

En ningún caso el microbio podría ser la causa primera.
de las enfermedades, porque colocado aisladamente ó por gru·
pos en un punto cualquiera del organiemo, sería aniquilado
allí mismo. Su inferioridad dependería de que tendr-ia qne lu·
char sobre un terreno que no es el suyo, contra un ejército
aguerrido cuyos actos de solidaridad constituyen un verdade·
ro antemural.

Después de haber establecido en 1901 (1) la función defe·
cadora del hígado y de haber considerado que la mucosa in·

heplltica no es unaexcepci6n, reoibe materiales, los elabora y deja los residuos. La
glllndula biliar no existe tal como estll concebida en nuestros tIatados clúicos.

(1) Tratamiento abortivo y curativo de las enfermedades agudas, de la tifoidea
'1 de la apendi.itis en particular por el calomel, el aceite de ricino, el calor y el agua.
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testinal es ante todo una inmensa superficie de absorción y de
infecciones de toda especie, dijimos:

"Los microbios sólo entran en liza después de fenómenos
de ant-ointoxicación, que para nosotros dependen directamen·
te de la insuficiencia ,hepática, que el gigante á quien vencen
no ha sabido eliminar á tiempo con el aceite de palmacristi y
el sulfato de soda en los casos ligeros y apiréticos, ó con el ca·
lomel cuando hay reacción febril, y con el agua y el calor, que
promueven todas las secreciones, e!lpecialmente la de los riño-
nes y de la piel. Los accidentes graves de la tifoidea, de la di·
senteria, de la apendicitis, de las fiebres biliosas, de la gripe,
de las fiebres eruptivas y las localizaciones pulmonares ó pleu-
rales, las nefritis y las enfermedades ágndas en general, serían
conjuradas rápidamente por los purgantes, como el aceite de
ticino y el calomel dados de una manera conveniente."

Los antiguos clínicos, que usaban en tan grande escala los
purgantes, los vejigatorios, las sangrías, ,los cauterios y las
tisanas para eliminar los humores, combatían también el mi-
crobio. Entonces no degeneraban tan á menudo en tuberculosis
las manifestacionesbrónquicas del artritismo, del sarampión,
de la tos ferina, de la pleuresía, de la neumonía inflamatoria
y de otras enfermedades agudas. Esta transformación es fácil,
sobre todo hoy, porque las preparaciones opiáceas, al suprimir
la tos, constipan el organismo y paralizan toda clase de elimi-
naciones, encierran el lobo en el aprisco, como Rieoipre 10he
dicho.

La economía impregnada y saturada por productos heteo
rogéneos y tóxicos se convierte en un inverdadero cerrado,
eminentemente adecuado para las culturas microbi.anas en ge-
neral y para el bacilo de Koch en particular; bacilo que por
otra parte e¡;acausa tan pequeña de 1•• tuberculosis, que se aso-
cia desde luégo con el estreptococo y otros virus vivos, cuyas
especies, debemos confesarlo, se han multiplicado á porfia
hasta el punto que el diferenciarlos es casi imposible aun
para bacteriólogos eminentes.

La anemia, el enflaquecimiento, el agotamiento, la granu·
Ha, la meningitis específica, la consunción insidiosa r gradual,
la destrucción purulenta é irremediable del tejido pulmonar, etc.
etc., son los funestos resultados de nuestros métodos actuales
de terapéutica, á cuyo favor la marcha de la enfermedad se
encuentra consolidada en tod-os sus períodos.

Ningún medicamento dado por las vías digestivas, por la
mucosa brónquica y por la vía subcutánea podrá dominar el
microbio cuando ha tomado domicilio en un organismo intoxi·
cado de tiempo atrás. No obstante, en todos los casos recomen·
damos el calomel, el aceite de ricino, lOAvejigatorios, los revul·
sivos en general.

El calomel seguido del aceite de ricino, medio preventivo
por excelencia cuando se le administra á tiempo, debe dársele
de cuando en cuando eu el curso de la enfermedad, porque
Qstimula la acción defecadora del hígado y tiene una acción
antisáptica y antibacilar general.
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El vejigatorio agrega" su acción revulsiva y derivativa
la de la.depuración de los humores de la econolQíapor la brecha
practicada sobre la coraza epidérmica; su desaparición de la
práctica médica corriente es una de las causas, y no de las
menos importantes, de la sustitución de la bronquitis simple
por la bronquitis especifica.

La excesiva alimentación por la ca.rne cruda es también
una causa notable de tisis: no solamente apresura el fin de
estos enfermos doblemente intoxicados por este régimen abo
surdo que no les permite reaccionar y que acaba con ellos,
sino que puede, según nuestra opinión, crear la tuberculosis
imponiendo al hígado y al rifión una fatiga muy penosa. En

. efecto, la carne cruda, que sólo conviene á los animales carní·
voros, es para el hombre una causa cierta de infecciones intes·
tinales, hepáticas y renales; proveca rápidamente la albumi·
nuria y la desorganización del rifión. Esta alimentación es
más perniciosa todavía porque con frecuencia es prescrita"
los falsos tuberculosos atacados de manifestaciones reumáti·
cas, gotosas, asmáticas yh!ilrpéticas sobr.e los bronquios.

La alimentación l'xagerada tiene además el inconveniente
grave de exponer el estómago á una doble fatiga: 1.0, elabora·
ción de materiales inútiles y por consiguiente perjudiciales;
2.°, eliminación de estas mismas materias, á los que Illeagre· I

gan otros inconvenientes no menos perniciosos, cuales son:
fatiga del estómago, pérdida del apetito, disgusto por los ali·
mentos, repleción y envenenamiento del tubo digestivo, insu·
ficiencia hepática, y consecuentemente insuficiencia renal, sa·
turación excesiva de los liquidos de la economía.por jugos
nutritivos mal elaborados é incompletamente oxidados yen·
venenamiento de todos los tejidos (autointoxicación de Bou·
chard), en el que las toxinas microbianas constituyen el se·
gundo factor.

:Nopodemos pasar en silencio los efectos deplorables del
alcohol y de las bebidas alcohólicas en el obrero, que es
desgraciadamente su principal víctima, porque no teniendo.
otro lugar de reunión, gasta en la taberna, al propio tiempo •
qrie su salud, los recursos de su familia. Daiiando el alcohol
las digestiones, favorece los envenenamientos intestinales é
irrita las células hepáticas y renales, que acaba por destruir.

Esfuerzos grandes y laudábles se han hecho sobre todo en
lQsúltimos afios para resolver el problema de la tuberculosis;
pero no habiéndose colocado la cuestión hasta ahora sobre su
verdadero terreno, la solución se ha resentido de ello.

Creemos haber establecido que el bacilo e8 la con8ecuencia
y no la cama de la enfermedad, 'Yque ha8ta hoy 86lo .e han pre·
ocupado de él 'Ydelo8 daño8 tJ.'U6 caU8a.

Todas las medidas que se han dictado para prevenir la
tuberculosis .han tendido únicamente á impedir el contagio
directo, y para realizarlo han imaginado una serie de medios
y de reglamentos vejatorios para el enfermo, sin beneficio real
para la comunidad; sea este el momento de protestar fuerte·



mente contra' ta;. conoepeión del eanatl)rio, hospital disfra-
mdo.

El tuberculoso neeesita, en primer lugar, como todo ea-
fermo, que se 808tenga y se levante su parte moraL; pero nada
pude depcimirlo más que el pensar constantemente en la
causa de su aislamiento, del alejamiento de su familia y de
todaalal tristezas que lo rodean. El contacto pel"manente con
Otro8 enfermos más graves le recuel"da sin cesar la enferme·
dad que padece y el triste calvario qua debe recorrer. No pue·
de 8uatraer86 á estas ideas de enfermedad y de muen., fllie'le
forman la atmósfera que le rodea y qua debilita.ndo tc>doen
Iristema1nervioaoJe qnitan todo. los mementos útiles de reac-
oíÓD.

Para nosotros es una oeeesidad imperiosa IU alejamiento
de la atmósfera pestilente de las grandes oiudades, que por si
sólo puede pre,'enir el desarrollo de la. enfermedad, deapués
de la hemoptitlis eu un individno predispuesto á qllfen previa-
meote le le hayan dado algunas doma de calomel: seguido de
aceite. de palmaoristi para verüleal'l'ellavado y la de&iotoxioa·
oióo general del organismo.

( 04mefMir4)

·.Mirttuf'lJ de Broum Séqua,a. o01tJrc la epil8pÚtJ.

Btpwuro de potal'¡o .• ~
.Bromuro. de eodio. ~." a. a. 12 gtaIPos.
Bromuro de amoniaco

Yodoro de potasio .••. {a a 6 gramos.
Yoduro de amoníaco.. ••
Oarbonato de amoniaco. . . . •• 4: gramos.
'.Cintura de colombo.......... 45
Agua oantidad 80tleiente para 2~
Disúelvatw. Para to,mal: 6 oent. cúb. ante-.dalu OOIQidM

'. f 12 eont. 6Úb. al aDQ4tarse.

Xt'Clt ••• iBflto de la ,abiG por lOl r••yo. i,e radio-m pl'Of'e80r
TizzOlli, dice IA Veterinaria Eapa.iWJla, ha presentado 8na me·
1U00iaá la Aoademia de Oienoias dé Bolonia· (ltalia.),en la que
ilaouenta. del seguro éxito alcanzado 000 el uaode 10/1 rayos
de radio contra la rabia, aplioad08 durante varios dial. Ioyec.
t4virni rábico de )0 más utivo conooido á vario, aouejos, so-
metíe.do á Wltl!8• la,aación del radio., á otrOl Da. Loa eene·
jos tratados por los raY08 de J*1io obtuvieroo .oa ouración
completa, ¡nientrae que los DO 8OOletidos& este tratamiento
8Uoumbieron de )a mencionada enfermedad.

Dieho profeim' ha marchado á Roma con objeto de parti.
4)ipardetalladam.ente so dellCobrimie ntO'y tratar del mismo
eQIlIM eIllioeucilUlllédicaaitalirmas.
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I VICHY-ORANDE-ORILLE
ENFERMEDADESdel HíGADO y del APARATO BILIARIO

··1 Especi:fíquese bien -=--=='~li
e VICBY-CBLESTIKS I

ENFERMEDADES de los RIÑONES y de la VEJIGA I
GOTA, DIABETES .

VICBY.BÓPIT&L
ENFERMEDADESdel ESTÓMAGOy del ~NTESTINO I

I
1I
['
1I

-------------------- I!

Las solas oerdaderas Pastillas de Viclly son las 11

PASTILLAS VICHY-ESTADO I1

Las solas fabricadas con las Sales realmente extraidas de las Aguas 111

de Vichy de los Manantiales del Estado, en los laboratorios de la I
Compañia arrendataria vendidas en cajas motálicas solladas: I

5 francos, 2 francos, 1. franco. /1

1I

~f'r..•fiN.,!,., " .....'r.., =~.-,~ ..~.''."A"~ D"'~,O·'·' !L,W ~U Ji, ~L) ~ . 1I

11 para preparar el Agua digestiva artificial ¡i
,:1 La caja 25 paquete!'; .. 2 fr. 50 I La caja 50 paquetes. •• 5 fr. :¡
li (Un paquete p"ra un litro de agua). EXIJIn Sal Vichy-Estado li
1i - ii

11 COIW1PfU·i\'UlOS V~CH\:aJESTADO r·
1

'1 preparados con las Sales Vichy-Estado 11¡li..'

.! Precio: el frasco de 100 comprimidos 2 francos.
i~==~c~"'=-_~==_~'~~~'~~,.~-~~.=cc~~~"~======---C=='~.- .,.~-_..=..~iiiiiiiiiiiiiiiii~~I'

..':", ;'\;, ...:-.-, .. ,~~

Desconfiese de las Falsificaciones.

s



Ventajas para las familias
Con el fin de dar comodidades á Jas familias, la.

Farmacia del Dr. Andn~s Bermúdez· ha puesto especial
esmero en el despacho atento y científico de las recetas,
con modicidad eu los pl'eeios y puntualidad en Ja en-
trega de las fórmulas dC¡;lpachadas.

Cuenta. con surtido renovado mensualmente ue las~
mejore~ fápl'icas.

Tiene toda especie de materiales para operaciones
y ofrece á la venta eutre otros artículos los siguientes.
llegados últimamente.

Box esmaltados, esponjas naturales para el tocador
y para pisos, esponja.s de caucho, termómetros parel,,:
baño, guantes de crin para 10Rdispépticos, tela imper-
meable, caucho en metros, jabones para cirujano, pesa-
líquidos, jabolles de todas clases, esernios finos.

Drogas de la mejor calidad por mayor y al detal.
Dionina. diiodoformo, agua oxigenada á 20 v01ú-·

menes, bromuro de etileno, ergotina, yoduro de etilo,
protarg01, quinina pura, morfina pura, bisulfato de qui-
nina, solimán de trinitr.ina, de digitalina, osteína, fosfo-
tina, neurosinu, peptonato de hierro, robin, lys01, c1'eo-
lino, levadura de cerveza, cloruro de colín, citrato de
soda, jarabes y vinos medicinales, etc. etc.

Camellón de la Concepción, número 206 y 208.
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BliaMf.:-Féntlell'ló' escogido dé uva. La I!naBll'll'epl"épanl'llOn ferln'etltó de u.~
muy escogido entre los más activos y los que resisten mejor' las temperatul'4\1 ••••
elevadas. La enasa conserva todas sus propiedades hasta los ¡¡Ij.o c., y como la I.vu-
Ma (fermento de la cerveza) contiene zimaza, zucaraza, I'epttlnas, glucógeno, nneleí.
n ••• etc. L. enasa equivale á diez veces su peso de fermentos de uva frescos, lin past&,
., tiene sobre estosliltimoa la ventaja de que se conserva indefinidamente sin que se
neoesite agregarle ningdn antisl!ptioo, siendo además fácil para medirlo y lIe un eme
pleo cómodo, Elite produoto seco 11 Inalterable conser:va por muchos años lIua
propiedades fertnentativas y teraplluticas. , ,

M. Lanceraux., muchos OtlOS ml!dicos francesea y elttra njeros han usado J~
enasa en los casos siguientes: en la inapetencia y hui enfermedades del eSlómago, á
la dosis de 1 ó :.l comprimidos de 0,50 gramos caola uno, algunos minutos antes de
las principalea comida. ¡obra en eatoa casoa eatimulando el apetito y auprimlendo lá
pesantez, la sensación de quemadura y la dilatación del estómago; en una, palabra;
facilita y regulariza laa digestiooea; en laa enfermedades del inte_tino (enteritis, cons-
tipación), tomada la enasa á la doai. de 1á 2 comprimidos, tres veces por día, de pre-
ferencia entra las comid81l, regulariza his evacuaciones, contiene la diarrea verde de
los niños y la enteritis de los países tropicalu, oombate la constipación; contra la dia·
betes, 4 á 41 comprimidos ,por día disminuyen el azlícar de los orine., d.,spiertan él
apetito y suprimen las complicaciones de la diabetes; furlínculos y ántrax: ~ i6 com"
primidos por día, tomados por terceras partes, ole preferenciaehtra las óomidas j en-
fermedades de 1•• piel, acnl!, eczema: 3 á 6 comprimidlls por día al prilicipiar l••
principales comidas; enfermedades infecciosas (fiebre tifoidea, cólera, peste, etc): 6 á 10
el\ínprithidos por día, divididos én frés pillés; en ñn, en la8 aféd"cÍóíl"és't'\!uináticas
(goti, elc.), 2 á 6 comprimidos por día en d08ó tres 'feces al p~liicipiar I',¡scomiíl*,*.

Este produ.cto es abaohitamente inofensivo j pueden tomarlo los nlfloa sil! ni""
idn peligró.

Fluorvro de plata--TaquioL
F01'fWJlilellide-f1j//,rina~M. E. Merck pi'tpara elte llrótluoto análogo al giutol.

pórconden8aci6n del aldebidefórmico y de la caseíria.
Est\l conibin'llélón ea un polvo blallco amarillO; ~in olor ni sabbr apreeiables¡

se dilUélve en los ácidos dill1idos y es precipitado, por h:ls alcoholes ¡es un antislíp.
ticll dl!bil que 8e recomienda para el tratamiento d'ellia heridas purulebtall granuloó. _
888, porque se opone á la purulencia '1 ejerce una acción antislíptica sobre las gra-
nulaciones. .

El formaldehide-caseína se usa en polvo, en tapones y en gasa; esta liltima
se prepara espolvoreando la tela hlímeda con el polvo antes de uurla.

Hetralina-Dioxibenzol-hexametilentetramina. Este cuerpo oe presenta en
aguJas cristalinas de .gustoagradable y azucarado; es aoluble en cuatro vecel IU
peso' ae agua ciiitéliliry en catorée veées su peso de agua fda. Contiene 60 por 100
de h~.xametilentetlamina j es un lucedáneo de la urotropina y como Ul le emplea



en los .o.ssos ~e"oistitis .sgu~a.y orónica, con ó sin gonocl!~ClS,,Y,en las fosfaturias y
la tuberculosIs,' étc., « la 'íloSIS' de O,60gralllos. tres veces por ara, 'en obleas, des-
puEs de las comidas.

H%caina (clorhidrato dst. La p,-dietóxidif'enil-ete~i1dianiina preparada por
el Dr. Tae\lber, fue reconocida por el Dr. Ro Heinz como anestl!aico local .. Puede
considerarse que este producto reemplaza ventajosamente la cocaína en'bftalmología.

Segliii el Dr. Hirschberg, con 2 á 4 gotas de una solución dd clOrhidrato de holo-
eaína sil por 100 instilad •• en el ojo, se obtiene en un miuuto una insensibilidad
completa de la córnea. Esta solución tiene sobre la de cocaína muchas ventajas que
enumeran en sus publicaciones los autores antes citados.

Como la holocaín" "S más venellosa que la cocaína, es conveniente circunscri"
bir por ahora su uso á la oftalmología, porque en esta especialidad se puede preserl-
bir,sin temer accidentes, que hasta ahora no se han presentado en las numerosas veces
que se ha usado, las que pasan ya de ciento.

Las soluciones de holoca!na' pueden hervirse para esterilizarlas, aun cuando las
propiedades esterilizantes de esta sustancia tal vez hacen innecesaria aquella opera-
ción. Si á pesar de esto pareciese conveniente la ebullición, se recordará que debe
efectuarse en vasijas de porcelana ó de tierro previamente hervidas en aeido clorh! ..
drico. porque si no se toma esta precaución disolviEndose parcialmente la sustancia
alcalina del vidrio en la solución de clorhidrato de holocaína, precipitada la holoca!-
na y enturbiada la solución. Este inconveniente puede subsanarae filtrando la
solución.

Yodoca8eina.-Ceeeoyodina. Esta slistencia se prepara calentando y agitando
á la tempelStura del bsño de Mada un. mezcla íntima de 80 gramos de caseína y 20
gramos de yodo; el polvo moreno homogEneo que se obtiene se trata en un apare-
to Soxhlet por Eter sin alcohol. Queda un polvo amarillo que contiene 17,8 por 100
de yodo. Es la periodocasefna (A. Liebrecht>; calentados durante dos horas 100 gra-
mos de esta periodocllseína, con dos litros de ácido alllfdrico extendido al 10 por 100,
se transforma en uu polvo rojo moreno que se separa por filtración, y se disuelve
despuEs en un álcali extendido para precipitarlo de nuevo por un ácido; este pre-
cipitado se hierve en alcohol á 700; por el enfriamiento se separan copoa blancos
que se purifican con lln nuevo tratamiento por el alcohol á 700; se seca por el al-
oohol, el Eter, etc., y se obtiene la caseoyodina en forma de polvo blanco, que con·
tiene casi 8,7 pbr 100 de yodo.

Se disuelve en alcohol oaliente diluido y es insoluble en los disolventes ordi.
narios; se disuelve en los álcalis diluidos y es precipitada de estas disoluciones
por los ácidos diluidos, ain sufrir ninguna modificsción, Da la reacción del biuret.
El yodo está combinado en esta sustancia de una manera tan estable como en la
yodotirina de Baumann. Este polvo calentado con ácido sulfúrico concentrado en un
tubo de enll1lYoseco, da vapores de yodo.

La yodocaseína tiene propiedades terapEuticas análogas y aun superiores á las
de las yodotiri na.

Yodillna-Yodosalicilsto de bismuto. Polvo fino, estable, de color gris claro;
no tiene olor ni es tóxico ni irritante. El Dr. Friese ha propuesto la yodilind como
auoedáneo del yodoformo; tiene por caracteres distintivos disminuir las secreciones,
excitar el desarrollo de las granulaciones y favorecer la cicatrización, sin pruducir
elLantelDas ni eritemas. Está indicada en el tratamieÍlto de las quemaduras, en la
dlcera crural, y especialmente en las dlceras venéreas, lo mismo que en los catarros
de la vagina,. la vulvovaginitis, las flores blancas, las erosiones y el herpes proge.
Dital del hombre; tambiEn es 11til en los ec;emas hdmedos, la ocena y el catarro
nasal hipertrófico con secreción fétida. La yodilins se usa en polvo, en insuflaciones y
tambiEn en pomada. Israel ha usado la gasa á la yodilina con resultados satisfacto-
rios' en el tratamiento de las heridas.

Yoduro de amilo.-Empleado por M. Huchard como antidisneico. Basta desta-
par el frasco qne contiene este yoduro y respirar durante algunos minutos los vapo-
res que se desprenden;algu~ss Veces se asocia el cloroformo con este yoduro en estas
proporciones: yoduro de amilo. 26 gramos; oloroformo, ó gramos.

(Del Formulaire BoclJuillon-LimoulÍn).
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Bronconeumonía...... 3
Neumonía •.....•.•.... 6
Tuberculosis...... ..•• 8
Pleuresía... •••••• .. 4 .••.•....
Hemoptisis ••.•••••.••
Bronquitis capilar .••..•
Tos ferina •...••..•...•..• ,
Crup ...••.••••.•.•...
Difteria •..............
1fci6n. estreptoc6cica. ..
Estomatitis ulcerosa.
Gastritis ulcerosa .....
Disenteria............... 4
Enteritis ...•••........•
Gastroenteritis ...•.•...... ,
C6lera infantil ••..•..•.
Atrepsia ••••................
Perforaci6n intestinal ....
Fiebre tifoidea ....••••...
Peritonitis..... •• •••• ..•
Afecciones hepáticas.. 2
Icteria congénita ....
Lesi6nes cerebrales.. 11
Meningitis .
Les. val. del coraz6n 3
Endocarditis.. •••••• 1
Pericarditis... •• .•....... 1 •.....
Arterioescleroris...... 3 4 .••
Gangrena simétrica de

las extremidades
Edemaálgidodeniños. •. 1
Nefritis .....•............ 4 6 ••...
Enfdad. de Adisson.. 1
Alcoholismo........ .•. 2 1 .
Epilepsia.. •• •••• .•. 1
Aneurisma. '" .•• •• ..• '.. 1...
Paludismo........ ....•. 4
Cáncer •••.•.•....•...• 2 6 .••
Hemorragia uterina.. ... 1.....
Heridlls. •••••• 1 1 .•.
Miseria fisioI6gica.... .•• 3... 1
Sífilis hereditaria. . •.. .•. .• 3 1
Debilidad congénita.. ... 4 4
Asfixia de los recién

nacidos.......... .•..•• .. 1 1 2..... 1......... .•. 1 .• , l••.••••

Nacidos mucltos. ..•...• ,... 7 3\10... 1 2 1 1... 3...... 2\ ... , "1'" ...
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l 1 ....•......•...................••
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1 " ... 1.. o" •••••••• '.0
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1 ...••• 1 ....•..•..• ' ...••...•••...•.......
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26192222 .•. 42 ••• J ••.••••• •
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1 ........•.......•.....•. 1 .•..••.....•. oo'

7 1 ....•.•• 81 ••.• ·2 ....•...... · .. ·

l ' .
l .. l .

10 1 2 l .......•..••....•. 6 ......••..•..•.
] '" ] .
8 .......••..••..• : 3 .•.... ·
] .. .. ] .
1 •••... ] ....•.....•. oo; •••••••••••••• • ••

4 ·...•. 3 ....••.....•• l ...•..
7 .. 21...... 2.. l .... \1 ••••••••• , ••.••
1 '" ....•...•... 1 .•. oo •••• ,' oo ••••••• • •• • ••

2 ... 1 ••••••. 1 .•••••••• • •••••••••••••
4 •• 1 •• 1.· 1 ••.. 1 .
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Bogotá, Junio 10 de 1905.

El M'dico de Sanidad, RICARDO AMA.YA. A.RlAS



j~~l: r711m,""·~~·'7'-_6
~ ~ c. j; s\
ci. • w-t ~...

~

'I-'---;- ~ ~ -;;-"""t "0'7-, -------
11 '::;b~3ts'8~6:60:;919,$-1'5,019,0-14\4,16,0_13,6 S-E S-E

!l,38 9,29 1,$8 ~4,Ó-l,2,0lli,Ii-12,tI,l~,0-13,O S-E S-E
& 1,13 8,66 1'~3!IIi'f-t3.4. 1lI,O':'I1i,U,.I~,I-13.9 S-E S-E UO
4),2B 9;18 O,381i7. -~,},O)6.0~18.0 14,7-12,8 S-K S-E
5 0,.53 8,lí8 1>,29'i&. -~5,O 20,o1.14!,Ii:l~0:,,14,ON_E N-O
60,29 1l,.5~¡ $9,"8 18,O-~Ii,O.2Q,O':'I..li,0.,16. ,0'-13,0 NTE N..Ji:.

¡ 7 D,1i3 8;66 9,68 t 7,b-IIi,OI9,0~1~,O tll;0-13,6 N-E S-E 5.2'
8 0,63 9,1~ 60,53 i7,tl-i4,fll~,O_I4I,O 16,0-13,0 $..E S-E

,9 1,13.' 9¡1i8' 0,88 H,O_12,~ 16.0-12,6 B,O-12,0 S-E S-E 2.00
~O 1,13 60,Oa O,8813,~-/!,4 17,0'-13,3 14,O-12,~ S:-E S-E 6.00
U 1,13 1í9,78 O,Ii$IIi,8-14,O J7.0-14,i1 JIi,O~13,4 N-O N-O
.~20,,}3 ,9,63 0,7.116,7-13,017,0;"14,0 14<,0-12,3 ~E .•,s;,.E
113 ",38 .&,:.!fl 0,6,318,0-18,617,0-13,61.'1,0_13,0 S-ES;'E 'O."" 1,'
14 :1,13 60,2~ 1,631Ií,~,-13,116,O'-I.j,,6 1*,2-13,6 S-E S-B. uvIL.I' '1,38d,29 1,8814,0-13,0 16,3,'-14;6~14'0-12'O S-O S-E
16 1,98 0,29 0,981.4,0-\2,416,0-13,0 4<,2_1'2,0 S-E S-E
17 0,491i9¡Oi 69,ti8;1.4J9::13,~17,~-1+,O 4,7-13,0 S-E N-E 8.7$1
180,29 9.7160;3811,li-14,1J 18,(H4.0 14,0-13,0 S-E S-E
19 '1,38 60;2! 0,'8~iI6,U-13,b 16,0-13,6 14,.H'a,0 S-E S-E 2.00
~O '1,88 0,2 1;481.516-13,017,0-13,7 13,2-12,0 S-E S-E 1.0(j
211,730,9 1,23 I4¡O-ll,1i 14,0-12.0 18,t-12,O S-E S-E
122 0,98 0,3 1;4813:2-12,0 16,0-13,0 13,()-li,O S-E S-E
123 11.48' 0,6 0,8813;4-1;2,016,3-12,71'10,0_1'2,0 S-E S .2.00
24 0.711 69,& O,ZI la;9-J~,~ 1\5,5.-18,0i3,~-12,O &.E S-E 4,00
21i 0.23\ 9.2 0,38 16;0-13,0 1'8,0-1'1-,0j4,~-13,O S-E .S-E
260,49 9.39 0;7114¡0-13,0 16,6-1'1-;0H,O-12,1i S-E S-E IIU!.)
271,39' 60,3$ lj48 16¡0~IS,6 16,0-13,0 13,Q-12,O E s;.E I
28 1,48 0,29 0,71 15;0-13,017.0-18,014,0-12,6 S-E S-E 280
29 '1,48 59,88 0¡98 12;8-12.0 16,0-13.4 li;0-12,O N N-E' ;
30 '0,98 9;03 O,381\5¡0-13.\51~,Q-14,816,0-14.0 N-O N-O 2.76

laE~ tTlttEN
., 10&. m. a:~h..m. iO'.\1 a, m, 'l"rm. medjo

m. m. ~. m. m. m. m. m.
Pre'ibn barOO11Ítriolih\etl!llllil:...... 156t96 669,63 1i60,75 66Ó.~
ni. ' . , ., j Terrn~mlltro libre. lóo46 16091 }4047 l/i061
I.~peraturá. lId. húinedebido.. ,1~,24 13,68 12,t2. 13,21

:Diferencili'Íl..••• ;.,..... 2ó22 ~23 "1075 2b4i)

tlumedad r~lativa: ••••••'•• ,;•••r:.(".. _8•••.101 ~a~~~. ~~;de 79~"0

I No.rté •• ',' ••.•.• ,. ) dfas 0. draSJ' Sur .•••..•••.•• O 1 _
. Éste............. 1""; O _

:DireccióJ;Idel "iéilfllJ· ••·•••••••;1 N<iidell~••. ¡.... 3 -'- 3 _ 30dias,
. Noioest~••. ;.... 2 -- 3 _

. ISudeste.... . • •. 22 28 _ I
. . ~~udoe8Ie. ••••...• 1 - O .:.., J

Cantidad de llUVIamensual en milímetros de altura....... •••••••.•. ..•••• 57.30
Dfaa de lluvia en elmes;......... .••••••• .•. .••.••..•••• ••.•..•••••.•... •• •••••• 13,;:. ;(.l.-.l. .••.J. •.•.•.••. L~ .• ~I,o., ,. "".'~, ,'_

• La oo1lluaaa ••• lallqtdmla mar •••••• ..- 4.*-.6_0111 ••••,1& •••••••••••••••••• "'lblllUdoaltlo


	Page 1
	Titles
	~--;...¡ .... -_ ... 
	•••• 
	, ... ~~ 
	CONT:ENID,O 
	~lL!iEVlsiÁ .~ .. ~." ~~. 
	L· 'f~:: , . DE BOGOTA. 
	ORGAKO"DE LA' . ÁCADI;)IU 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4


	Page 2
	Titles
	'CLZN 
	EXTAAC,TO 
	'-- - 
	111 QUINA-LARDCRE; ~B,deun ,,8aboragradIJ¡1' l' (muy 8up6rior á 
	todos los demás Vinos y Ja}'abes' de fJllf1la~ , 
	S8~emplea,en 108 casos de : Male8 de2st6mago, Falta de 
	IUINA-LA.IICNE FERROBINGSO e~ntra la Anemia, 
	Clorosis, Convalecel)elas, etc. 
	IUINI-LIROCHEFoSFATADO 'contra e~Lfnfatismo, 
	. Escrófulas, Infartos de los Gangbos, etc. 
	PAFUS,' 2(),Ftue (I.s ~os.és-sai~t-Jaoqu •• v 'tala' ~utflai Farmacia'. "R 
	,. ~ , 
	E • ., lI~or IIodo déadmlnl,trar 
	el 8a/lcllatode So.a. SI' 
	GRA ••.• EA8 
	HmIlRoRABUTEAU 
	LICOR 
	••• 
	• ,.1 E8T.;',fitMIENTO. NI DIÁRREA 53! de las de oaf6 por d(s. 531; 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5
	Image 6


	Page 3
	Titles
	REVISTA MEDICA DE BOGOTA . " 

	Images
	Image 1
	Image 2


	Page 4
	Page 5
	Titles
	81' 


	Page 6
	Images
	Image 1


	Page 7
	Titles
	, , 
	ANALGESICO, ANTIPiRETICO, ANODINO 
	Toda Tableta Genuina Tiene el Monograma A< 
	lelo AVISO ESPECiAL.... • 
	"Tabletas de Antikamnia y Codeina" ~ 
	EL MONOGRAMA EN TODAS LAS TABLETAS DIF2llENClA LA VEllDADUA 
	DE OTRAS. Y PllEVlItNE LAS SUSTITUCIONES ~ 
	LA COMPAÑIA QUIMICA DE LA ANTIKAMNIA 
	STo LOUIS. E. U. A. 
	, -, 
	• 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3


	Page 8
	Titles
	'llA FARMAUI \ DEL DR. ANDRES BERMUDEZ 

	Images
	Image 1
	Image 2


	Page 9
	Page 10
	Page 11
	Titles
	ESTUDIO ACERCA DE LA EVOLUClON DE LOS INSECTOS 


	Page 12
	Titles
	'12 

	Images
	Image 1


	Page 13
	Titles
	• 


	Page 14
	Titles
	74 
	• 


	Page 15
	Page 16
	Titles
	'16 
	COMUNICACION DE BERHlNG 

	Images
	Image 1


	Page 17
	Titles
	f/t!L~ ~~. 
	4~ ~~~~ 
	"-v...\\"~ ~---~ 
	~6.Vú~~Oc:,\~ OlJJllldad "n,rfll, 
	~ ~'t.~ ~~ Anl"'/a, 
	COXGRhSO INTERN:lUION.·\L DE IJEIHCINl 
	DE LISBOA. 

	Images
	Image 1
	Image 2


	Page 18
	Titles
	I Espec1fi~(}d~~~iLEPlA 


	Page 19
	Titles
	• 


	Page 20
	Titles
	• 


	Page 21
	Titles
	79 
	• 


	Page 22
	Titles
	so 
	DOS CASOS DE CISTALGIA CON POLAQUIURIA 


	Page 23
	Page 24
	Titles
	81 
	••••• 
	TRANSMISION HEREDITARIA 


	Page 25
	Page 26
	Titles
	:EL ACUlO, FORMlCO y LOS FORMIATOS 

	Images
	Image 1
	Image 2


	Page 27
	Titles
	SENORES MEDICOS 


	Page 28
	Titles
	SOLUCION TITULADA o •• ~ ••••• y, e 
	VINO D!LBERT SEGUIN Illr1Zg:8TE 
	,. 
	l" •• ~~"''' ••••• ~ ••• '' ••••• ''. 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4


	Page 29
	Titles
	mulall, tomadas de la Pr~'8e MitllcaZe. . 
	Agua de azahar .••.. , •• _ • • • .., _ .•. 50 


	Page 30
	Titles
	CONSIDERACIONES 

	Images
	Image 1


	Page 31
	Page 32
	Titles
	88 


	Page 33
	Page 34
	Page 35
	Page 36
	Images
	Image 1


	Page 37
	Titles
	··1 Especi:fíquese bien -=--=='~li 
	e VICBY-CBLESTIKS I 
	ENFERMEDADES de los RIÑONES y de la VEJIGA I 
	GOTA, DIABETES . 
	I VICHY-ORANDE-ORILLE 
	ENFERMEDADES del HíGADO y del APARATO BILIARIO 
	VICBY.BÓPIT&L 
	Desconfiese de las Falsificaciones. 
	ENFERMEDADES del ESTÓMAGO y del ~NTESTINO 
	s 
	I 
	Las solas oerdaderas Pastillas de Viclly son las 11 
	PASTILLAS VICHY-ESTADO I1 
	5 francos, 2 francos, 1. franco. /1 
	1I 
	W ~U Ji, ~L) ~ . 1I 
	11 para preparar el Agua digestiva artificial ¡i 
	,:1 La caja 25 paquete!'; .. 2 fr. 50 I La caja 50 paquetes. •• 5 fr. :¡ 
	11 COIW1PfU·i\'UlOS V~CH\:aJESTADO r· 
	1'1 preparados con las Sales Vichy-Estado 11¡li .. ' 

	Images
	Image 1


	Page 38
	Titles
	Ventajas para las familias 


	Page 39
	Titles
	M611 fÜJla,O de 1906. 
	N aciuíletifus. • • . • • • • . . • . . . . . • . • . . . ..• •• . • • • 306 
	biferencia en favor de la poblaoión .•••••••• , 70 
	.M.trimooios .•.•• .J ••••• , o" o o. " •• , • • 71 
	-- 
	B. AMAYA AIiIA.S 
	OROGA8 Í'/lJEV A8 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3


	Page 40
	Images
	Image 1


	Page 41
	Titles
	cm ADRO de la mortalidad en UogoU en Hayo de ton. 
	l ' . 
	l .. l . 
	10 1 2 l .......•..••....•. 6 ......••..•..•. 
	] '" ] . 
	8 .......••..••..• : 3 .•.... · 
	4 · ...•. 3 ....••.....•• l ...•.. 
	7 .. 21...... 2.. l .... \1 ••••••••• , ••.•• 
	2 ... 1 ••••••. 1 .•••••••• • ••••••••••••• 
	4 •• 1 •• 1.· 1 ••.. 1 . 
	4 .•. 2 ••.••.•..•. ]1 .•..•..•..•.••.••.. · 
	17 6 2 4 1 1 .•• 8... 1 ...•. · .• · ••. • .. 
	4 ...•• 3 1 .......•.•..•.....•..••..•.••. 
	2 ..••• 2 , .•.••.••.••.•..•..•..•.. 
	9 .1 1 1 3.. 1 1.· 1........ . .. , ... 
	3 ... J '" ••.••• ] ] •••••••••••••• 
	6... 2 ••...••.•..•. 3 .••..... · . 
	•••••• J 
	... ~ "í "2 
	1 •• 
	JI .•. 
	8 .•.... 
	Totales .. oo ••••••••• M 5i 69 58 230 "549;; 2422 -9 20 ¡¡ 12 47 "2 "6 -::-: 
	El M'dico de Sanidad, RICARDO AMA.YA. A.RlAS 

	Images
	Image 1

	Tables
	Table 1


	Page 42
	Titles
	j~~l: r711m,""·~~·' 7'-_6 
	~ ~ c. j; s\ 
	... 
	~'I-'-- -;- ~ ~ -;;-"""t "0'7-, ------- 
	laE~ tTlttEN 

	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4



